RESERVE A L’ADMISTRATION

1509

RECU LE : INITIALES :

170, PRINCIPALE SUD
Wa t erv i 11 e WATERVILLE, QC JOB 3HO 15R AVIS LE INITIALES :
819 837-2456 POSTE 126 2E AVIS LE INITIALES -

1876 -2026

inspecteur@waterville.ca

FACTURE NO #

FORMULAIRE DE DEMANDE DE PERMIS ET/OU CERTIFICAT D’AUTORISATION

[0 CONSTRUCTION 0 DEPLACEMENT  [J INSTALLATION SEPTIQUE [0 CHANGEMENT D’USAGE

[0 REPARATION/RENOVATION  [J ENSEIGNE 0 ABATAGE D’ARBRE O LOTISSEMENT

0 DEMOLITION 0 CAPTAGE D’EAU [ PISCINE O AUTRES :
COORDONNEES

NOM DU/DES PROPRIETAIRE(S)

ADRESSE OU SERONT REALISES LES TRAVAUX

TELEPHONE COURRIEL

IDENTIFICATION DE L’EXECUTANT DES TRAVAUX

TRAVAUX REALISES PAR LE PROPRIETAIRE : JOUI I NON *SI NON, REMPLIR LA SECTION ICI-BAS

NOM DE L'ENTREPRENEUR

ADRESSE DE L'ENTREPRENEUR

TELEPHONE NO DE LICENCE RBQ

DESCRIPTION DU PROJET

RENSEIGNEMENTS SUPPLEMENTAIRES REQUIS
DATE DU DEBUT DES TRAVAUX

coUT DES TRAVAUX

DATE DE LA FIN DES TRAVAUX

Matériaux (Soumission)

Entrepreneur (Soumission)

Autres
TOTAL DES TRAVAUX

DOCUMENTS FOURNIS

[ Plan d’'implantation

[J Plan d’aménagement extérieur

O Contrat notarié

[ Plan de lotissement

LI Plan d’aménagement intérieur

] Croquis de construction

[ Plan d’architectes (ingénieurs, etc.)

[ Rapport d’un consultant

[ Support visuel (photos, dépliant, etc.)

[J Soumissions (Entrepreneur, matériaux)

1 PROCURATION* pour demande de permis

SIGNATURE DU DEMANDEUR/PROPRIETAIRE

DATE

IMPORTANT : Prenez note que les demandes de permis seront traitées dans un délai de 30 JOURS, suivant la
réception de TOUS les documents requis.

PROCURATION* pour demande de permis : Si une autre personne doit vous représenter dans le cadre de votre demande
de permis, ou signer les documents officiels préparés par I'inspecteur municipal de la Ville, en votre nom, vous devez
I'indiquer lors du dépot de votre demande et remplir une procuration a cet effet.
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