MUNICIPALITE DU CANTON DE ROXTON

216, rang Sainte-Genevieve, Roxton Falls, Québec, JOH 1E0
Téléphone : 450 548-2500 -- Télécopieur : 450 548-2412
Courriel: info@cantonderoxton.qc.ca -- Site internet: www.cantonderoxton.gc.ca

é;%%“z /\ﬁi.-.

DEMANDE DE MODIFICATIONS AUX REGLEMENTS D’'URBANISME

Veuillez noter que votre demande sera traitée une fois que toutes les informations et/ou documents requis nous
auront été fournis.

Propriétaire Requérant Dnéme que propriétaire

Nom : Nom :

Adresse : Adresse :

Ville : Ville :

Code postal : Code postal :

Téléphone jour: Téléphone jour:

Courriel : Courriel :

Propriété touchée par la demande [1 méme que propriétaire [ méme que requérant
Adresse :

Usage principal de I'immeuble
[ ] Résidentiel [1Commercial [lAgricole  [lindustriel ~ [llinstitutionnel

Batiment visé par la demande :
Batiment principal (Maison, chalet)
Batiment accessoire (garage, remise)

|:|Autre :

Objet de la demande : Croquis (s’il y a lieu) :
(Résumez en quelques mots votre projet et I'endroit [1 plans annexés ci-joints (max. 11”x17”)
ou il se situe, en quoi une modification réglementaire [] plan arpenteur ci-joint

est nécessaire et la ou les modifications suggérées)

Joindre une lettre explicative (si nécessaire)

Verso >

Page 1 sur 2


mailto:info@cantonderoxton.qc.ca
http://www.cantonderoxton.qc.ca/

LISTE DE DOCUMENTS A JOINDRE A LA PRESENTE DEMANDE :

A

m o O w

Informations supplémentaires :

Je, soussigné, déclare que les renseignements ci-haut donnés sont exacts et que si la demande m'est accordé, je
me conformerai aux dispositions des réglements en vigueur et aux lois pouvant s’y rapporter.

Je reconnais que l'obtention d'une modification du réglement ne me dispense pas de l'obtention de tout autre
document requis d’un autre service, agence, autorité, ministére ou régie tant au niveau municipal, provincial ou
fédéral ayant juridiction relativement a la présente demande.

Je reconnais également que la propriété peut étre affectée par des servitudes établies par la loi ou par contrat.
Malgré I'obtention d’une modification réglementaire, je devrai m’assurer du respect de ces servitudes.

Par ma signature, j'autorise la municipalité a utiliser mes coordonnées afin de communiquer avec moi par courriel ou
par téléphone a des fins municipales.

En foi de quoi, j'ai signé a , Ce jour de del'an

Signature du requérant :

Espace réservée a I'administration de la municipalité

Date de réception : / / Date a laquelle tous les
documents ont été fournis : / /
Regu par :
Date de paiement : / / Mode de paiement :
Matricule : Numéro de lot :

Page 2 sur 2




	même que propriétaire: Off
	même que requérant: Off
	Commercial: Off
	Agricole: Off
	Industriel: Off
	Institutionnel: Off
	Bâtiment accessoire garage remise: 
	plans annexés cijoints max 11x17: Off
	plan arpenteur cijoint: Off
	Signature4_es_:signer:signature: 
	courriel: 
	Nom: 
	Code postal: 
	Téléphone jour: 
	nom: 
	adresse: 
	Ville: 
	Code Postal: 
	téléphone jour: 
	Courriel: 
	Case à cocher14: Off
	Adresse: 
	Case à cocher16: Off
	Case à cocher17: Off
	Case à cocher18: Off
	Case à cocher19: Off
	Résumé: 
	Croquis: 
	Texte20: 
	Texte21: 
	Texte22: 
	Texte23: 
	Texte24: 
	Texte25: 
	lieu: 
	mois: 
	année: 
	jour: 


