Formulaire de demande de permis pour:

TRAVAUX EN RIVE, LITTORAL OU ZONE INONDABLE D’UN
Pike River COURS D’EAU

Validité : 12 mois
Codt : 50%

Emplacement des travaux

Adresse :
Identification du propriétaire ou requérant
(Si vous n’étes pas propriétaire, veuillez fournir une procuration de ce dernier)
1 méme qu’emplacement des travaux
Nom : Adresse :
Téléphone : Courriel :

La demande de permis doit comprendre

[J Un plan a I'échelle montrant :

o la limite du terrain visé et son identification cadastrale;

o limplantation du ou des batiments ou structures sur le terrain, incluant les marges de recul requises par la
municipalité;

o les limites de zones de faible et de grand courant, si disponible, par rapport a la ou aux constructions,
ouvrages et travaux;

o le tracé, le nom et 'emprise de toute voie de circulation existante ou projetée ayant une limite commune
avec le terrain visé par la demande;

o les cotes d’élévation, ainsi que les limites des zones de faible et de grand courant par rapport a la ou aux
constructions, relevées par un arpenteur géomeétre; le relevé doit étre fait sur le niveau naturel du terrain
sans remblais. Si un remblai a été effectué le requérant doit démontrer que ce remblai a été effectué avant
la date d’entrée en vigueur de du présent reglement.

[ Le dép6t d’une étude sur les diverses mesures d’'immunisation devant étre réalisées (étude préparée et
approuvée par un membre de I'Ordre des ingénieurs du Québec)

[J La description du sol actuelle et proposée dont les renseignements seront suffisants pour une bonne
compréhension du site faisant 'objet de la demande (coupes, élévations, croquis, devis signés par un
ingénieur);

[J Une copie du certificat d’autorisation émis par le ministére du Développement durable, de 'Environnement et
des Parcs du Québec ou la MRC, s'il y a lieu

Exécutant des travaux

O Propriétaire ou [ Entrepreneur | (ajouter les informations requises)

Date prévue de début Date prévue de fin des
des travaux : travaux :

Nom de I'entreprise :
N° RBQ :

Nom du responsable :

*** Par suite des travaux, le citoyen doit remettre un certificat de conformité des travaux a la municipalité ***

Informations relatives a la revégétalisation

Déclaration du propriétaire ou requérant

Je soussigné : Date :

[] Déclare et que les renseignements fournis sont complets et véridiques.
[1 De plus, je m’engage a me conformer aux dispositions de la réglementation d’urbanisme en vigueur et
aux lois pouvant s’y rapporter.

SOUMETTRE

N’oubliez pas d’ajouter vos documents a joindre lors de I’envoi de votre courriel
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