Municipalité de St-Ludger

FORMULAIRE CERTIFICAT D'AUTORISATION
CHANGEMENT D'USAGE

REFERENCES

Adresse de la propriété :

Numérode matricule/lot :

IDENTIFICATION

Nom et prénom:

COORDONNEES DU DEMANDEUR

Adresse postale:

Courriel

Téléphone

Nom et prénom:

COORDONNEES DU MANDATAIRE

Adresse postale:

Courriel:

Téléphone

Nom et prénom:

COORDONNEES DE L'ENTREPRENEUR

Adresse postale:

Téléphone:

Numéro RBQ

Type de batiment

DESCRIPTION DES TRAVAUX

Valeur estimée des travaux

Type de travaux

Date de début des travaux

Date de fin des travaux

Description détaillée/Nature des travaux projetés




| FICHE TECHNIQUE DU BATIMENT

USAGE

Usage actuel Usage désiré

Date nouvel usage Usage complémentaire
Pourcentage d'occupation nouvel usage

AUTRES INFORMATIONS

|Revétement extérieur IRevétement du toit

| DOCUMENT REQUIS /OBLIGATOIRES

Vous devez joindre les documents suivants a votre demande:

*BIn plan a I"échelle d'implantation des travaux sur le terrain

*BIn plan a I'échelle du batiment avec les points de vue suivants : 1) vue en plan de chaque étage avec les divisions
intérieures.

efout autre document jugé pertinent

I CONSENTEMENT POUR LA COLLECTE DE RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

Le présent formulaire peut contenir des renseignements personnels. En remplissant et en transmettant a la
municipalité le présent formulaire, je consens a la collecte, par la municipalité, des renseignements personnels s'y
trouvant dans le but de I'analyse de la demande de permis. Vous disposez des droits d'acces et de rectification
prévus par la loi.

Je sousigne, consens que les informations incluses au présent formulaire seront
communiquées a l'inspecteur en batiment et environnement. Ces renseignements peuvent inclure des
renseignements personnels susceptibles d'étre contenus aux formulaires. Sachez que le refus de celle-ci ou le
retrait de votre consentement pourrait occasionner un refus de traitement de votre demande de permis.

| DECLARATION DU DEMANDEUR

Je sousigné, déclare que les renseignements précédents sont exacts et complets et je
m'engage a fournir tous les documents et informations requises dans le cadre de cette demande. Je déclare
également avoir pris connaissance de la réglementation municipale applicable en vigueur.

Signature du demandeur : Date:

Jean-Francois Boulet

Inspecteur en batiments et en environnement
ibe@st-ludger.qc.ca

181 rue Principale

St-Ludger Qc GOM 1W0

819-548-5408 poste 3
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