Service de |'urbanisme

ESPACE RESERVE A LA MUNICIPALITE

NUMERO DE DEMANDE
DATE DE RECEPTION
DATE DE TRAITEMENT
DATE DU CCU

DATE DU CONSEIL
MATRICULE

1. IDENTIFICATION DU REQUERANT

NOM ET PRENOM
ADRESSE POSTALE
TELEPHONE
COURRIEL

2. REGLEMENT VISE

ZONAGE ARTICLES EN CAUSE
LOTISSEMENT ARTICLES EN CAUSE

ZONE FAISANT L’OBJET DE LA DEMANDE

3. DESCRIPTION DETAILLEE DE LA DEMANDE

Municipalité de Saint-Ambroise / Service de 'urbanisme / 330 rue Gagnon, Saint-Ambroise, G7F 2P9 /




Service de |'urbanisme

4. DOCUMENT REQUIS POUR LE DEPOT DE LA DEMANDE
Aucune demande ne sera analysée en I'absence d’un ou plusieurs documents

FORMULAIRE DE DEMANDE DUMENT COMPLETE ET SIGNE

PAIEMENT DE 1500 $

PLAN-PROJET D’IMPLANTATION REALISE PAR UN ARPENTEUR-GEOMETRE (Le cas échéant)
PLANS ET ELEVATIONS A L’'ECHELLE DE LA CONSTRUCTION PROJETEE (Le cas échéant)

5. CONDITIONS DE RECEVABILITE D’UNE DEMANDE

Le fait de formuler une demande de modification reglementaire ne donne aucun droit de débuter ou effectuer des travaux.
Seul le permis de construction ou le certificat d’autorisation accorde ce droit.

Avant de débuter les travaux, le cas échéant, le demandeur devra attendre la réponse a sa demande et obtenir
I'autorisation municipale requise par la reglementation.

6. NOTES IMPORTANTES

—> Une demande pour le CCU doit &tre complétée au moins 10 jours ouvrables avant la tenue d’une séance pour y
étre présentée, sans quoi elle sera présentée a une séance ultérieure;

—> Une demande pour le CCU ne constitue pas une demande de permis. Une demande de permis devra étre déposée
apres I'acceptation de la demande par le Conseil municipal, le cas échéant;

—> L’absence d’un ou plusieurs documents listés au point 4 et/ou I'absence du paiement des frais inhérents ont pour
conséquence de mettre le dossier en suspens
7. PROTECTION DES RENSEIGNEMENTS PERSONNELS

Les renseignements contenus dans le présent document sont protégés par la Loi sur I'accés aux documents des organismes
publics et sur la protection des renseignements personnels (LRQ, c. A 2.1).

8. DECLARATION DU REQUERANT

Je, soussigné(e), déclare par la présente que les renseignements donnés ci-haut sont complets et exacts. Je déclare
également avoir pris connaissance des procédures et de la reglementation municipale applicable en vigueur.

Signature du requérant : Date : / /
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