SERVICE DE L’URBANISME
Ville de Lachute

380, rue Principale

Lachute (Québec) J8H 1Y2
Téléphone : 450-562-3781
permis@lachute.ca

|
Lachute

Auv cceur de ton histoire

1)
2)

Réunir les documents requis en lien avec la demande
Déposer votre demande au Service de I'urbanisme a I’h6tel de ville ou par courriel a : permis@lachute.ca

EMPLACEMENT DES TRAVAUX

Adresse(s)

FORMULAIRE DE DEMANDE DE PERMIS
TRANSFORMATION, REPARATION

Ne de lot (si connu)

Usage actuel : O Résidentiel O Commercial O Mixte (habitation et

commercial) [ Autres :

Terrain riverain a un lac, cour d’eau ou milieu humide O oul

O NON

IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

Nom et prénom du demandeur

Adresse postale

Ville

Code postal

N° Téléphone Courriel @

Le demandeur est le propriétaire : O oul O NON*

*SI NON : JOINDRE UNE PROCURATION

DESCRIPTION DES TRAVAUX

O Electricité O Isolation O Plomberie

O Mur intérieur [0 Revétement extérieur
Type de travaux

O Changement de dimensions

O Remplacement de portes extérieures - Nombre :

[ Balcon, Galerie

O Remplacement de fenétres - Nombre :

O Plancher O Toiture O Fondation

O Véranda, Solarium (3 saisons)

Niveau O Sous-sol O Rez-de-chaussée O Etage

Piece [ Cuisine O Chambre [ Salon

O Salle de bain

O Autre :

Nombre de chambres Avant les travaux :

Apres les travaux:

Nombre de logements Avant les travaux :

Aprés les travaux:

Date prévue début des travaux Date prévue fin_des travaux

Valeur estimée des travaux (en $)




EXECUTANT DES TRAVAUX

O Entrepreneur (si coché, remplir la section ci-dessous) O Auto-construction
Nom N° Téléphone
Adresse

Courriel @ N° de licence RBQ

CONTENU DE LA DEMANDE

Travaux intérieurs : Plan par un professionnel ou croquis a I'échelle préparé montrant les divisions intérieures, les spécifications
sur les travaux a effectuer et les détails de construction avec croquis de la construction du projet de réparation ou de rénovation;

[ Travaux extérieurs : Plan ou croquis & I'échelle montrant les spécifications sur les matériaux, les dimensions et la localisation des
travaux, incluant les distances par rapport aux limites de propriétés et lorsqu’applicable, du systéme sanitaire;

Copie du certificat de localisation;
Des photographies récentes du batiment et / ou de I'endroit visé par les travaux;

O sile projet est assujetti a un plan d’'implantation ou d’intégration architecturale (PIIA), des éléments supplémentaires devront étre
fournis (échantillons ou dépliants des matériaux, esquisses couleur, photographies des autres batiments du voisinage).

Il est de la responsabilité du propriétaire de consulter un architecte ou ingénieur lorsque la Loi sur les architectes et ingénieurs est applicable.

Bréve description des travaux :

FRAIS D’ETUDE DE LA DEMANDE

Transformation, réparation d’un batiment Selon la valeur des travaux
Les frais d’étude de la demande sont payables lors de I’émission du permis ou au moment de I’émission de la facture.

IMPORTANT
Noter qu'une demande incompléte peut retarder I'émission du permis. L'inspecteur traitera la demande uniquement lorsque celle-ci sera compléte et que tous
les documents exigés auront été fournis. La transmission du présent formulaire ne constitue en aucun temps une autorisation a débuter les travaux.

DELAI DE TRAITEMENT
Délai maximal de trente (30) jours suivant la date de dépot de votre demande pour I'obtention du permis.
Délai d’environ deux (2) mois pour une demande assujetti a 'approbation d’un plan d'implantation et d'intégration architecturale (PIIA).

SIGNATURE DU DEMANDEUR

En signant ce formulaire, le demandeur déclare que les informations fournies sont exactes et complétes. Le demandeur s’engage a s’assurer
de la conformité des travaux et d’attendre d’obtenir le permis avant de débuter les travaux.

Conformément a la Politique de confidentialité adoptée par la Ville de Lachute, nous tenons a vous informer que les renseignements
personnels contenus dans le présent formulaire pourraient étre communiqués a des tiers dans le traitement de votre demande.

Signature du demandeur Date
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