H L]
Saint ° FORMULAIRE DE DEMANDE DE CERTIFICAT

ernarde . )
adlinnley/ BATIMENT ACERICOLE

SECTION 1 - IDENTIFICATION

LOCALISATION DES TRAVAUX :

No de lot (facultatif) :
Adresse :

Code postal :
DEMANDEUR :
Nom :
Adresse :

Code postal :
Téléphone : Autres :
Courriel (facultatif) :
PROPRIETAIRE : [ ] IpEM QUE DEMANDEUR
Nom :
Adresse :

Code postal :
Téléphone : Autres :
Courriel (facultatif) :
ENTREPRENEUR : [ ] IDEM QUE PROPRIETAIRE [ ] IDEM QUE DEMANDEUR
Nom de I'entreprise :
Adresse :

Code postal :

Téléphone : Autre :
No de licence RBQ :




SECTION 2 — DESCRIPTION DES TRAVAUX

Nombre d’entailles de I'exploitation
acéricole :

Adresse ou numéro (s) de lot (s) des
autres sites servant a I’exploitation
située a l'intérieur du territoire
municipal (si applicable) :

Dimensions du batiment :

X

Superficie :

Dimensions de I'aire de repos :

X

Superficie :

Batiment alimenté en eau courante :

[] Oui

[ ] Non

Matériaux de revétement extérieur :

Matériaux de la toiture :

Hauteur du batiment :

Estimation du colt des travaux :

Votre demande doit étre accompagnée des documents suivants :

=  Plan de construction (voir exemple en page 3);

=  Plan projet d’'implantation a une échelle exacte préparé et signé par un arpenteur-géometre dans le cas de
la construction d’un batiment principal.

SECTION 3 — DECLARATION DU PROPRIETAIRE OU DU DEMANDEUR

a mes risques.

Je, soussigné, certifie que les renseignements donnés dans le présent document et ses annexes sont a tous les
égards véridiques, exacts et complets. Je me conformeraia leurs dispositions et a celles du reglement d’urbanisme
en vigueur. Je sais que I'émission d’un permis peut prendre jusqu’a trente (30) jours. Je sais également que je
dois attendre I'émission du permis avant d’entreprendre les travaux et que si je débute les travaux avant, ce sera

Signature du propriétaire ou du demandeur

Date

***NOUS VOUS INVITONS A VOUS REFERER A LA SECTION CROQUIS A LA PAGE SUIVANTE. ***

Veuillez déposer votre demande de permis au bureau municipal situé au 1499, rue Saint-Georges, Saint-Bernard GOS 2GO,
durant les heures d’ouverture ou dans la chute a lettres extérieure ou en copie numérisée a l'adresse suivante :

inspecteur@saint-bernard.quebec.

Pour toute information supplémentaire, veuillez communiquer avec Chloé Miousse, inspectrice en batiment et en
environnement, au 418 475-6060 poste 106, ou en personne le mercredi au bureau municipal de Saint-Bernard.

-


mailto:annieblanchette@nouvellebeauce.com.

EXEMPLES DE CROQUIS

Le plan de construction doit illustrer clairement :

- La dimension du batiment et de chacune desdivisions;

L'identification de 'usage de chacune despiéces;

La localisation de la bouilleuse, des portes et desfenétres.

Exemple de plan ou croquis de construction :
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24" x 18

—_—

Fenétre

Porte d'entrée

Le plan de localisation doit illustrer clairement :

—_—

Porte de garage

La localisation du batiment et la distance du batiment par rapport aux limites de propriété avant,

latérales et arriére ainsi qu’un cours d’eau (siapplicable).

Exemple de plan de localisation :
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