
INFORMATION GÉNÉRALE 

____________________________________________________________

 oui  non

 oui  non

Nom du (des) requérant(s) 

Êtes-vous propriétaire? 

Si non, procuration? 

Adresse postale ___________________________________________________________

___________________________________________________________

Numéro de tél. (maison) (___)  ______________   Numéro de tél. (cellulaire) (___)  ______________ 

IDENTIFICATION DE L’EMPLACEMENT 

Emplacement du bâtiment _____________________________________________________________ 

Numéro de lot(s)(Cadastre) ____________________ Numéro de matricule  ________________________

PÉRIODE DE SÉJOUR

du ____________________ au ____________________

________________________________________________________________________________ 

SERVICE DE L’AMÉNAGEMENT DU TERRITOIRE - 300, BOULEVARD ALBINY-PAQUETTE, MONT-LAURIER QUÉBEC J9L 1J9 - TÉLEC : 819-623-4840 - amenagement@villemontlaurier.qc.ca

Assurez-vous que tous les documents et renseignements nécessaires accompagnent votre demande (cochez) 

 Une procuration signée du propriétaire permettant au demandeur de faire une demande de
permis en son nom (offre d’achat signée);

 Le formulaire de demande dûment rempli;

 Paiement des frais de la demande,

 Tout autre document pertinent selon la demande (photo, étude d’impact, etc.).

Je soussigné(e) ___________________________________déclare, par la présente, que les
  (Prénom et nom, en caractères d’imprimerie)

renseignements donnés ci-dessus sont complets et exacts. 

Signé à _________________________________ ce  ________________________________________ 
*                                                         (Lieu)       (jour/mois/année)

Par :  ______________________________________________________________________________
(Signature)

________________________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________________________ 

(Coût pour la demande de modification ou la demande PPCMOI) 

Coût exigible pour la demande (200 $) payé le _____________________  Reçu no :  __________ 

Coût pour procédure d’amendement :  ________ $  payé le ___________  Reçu no : __________

Recommandation du C.C.U.
Décision du Conseil municipal 

No de résolution :  ______________ 
No de résolution :  ______________  Refusée  Acceptée

Pour de plus amples renseignements, n’hésitez pas à communiquer avec le Service de l’aménagement du 
territoire situé au 300, boulevard Albiny-Paquette  (819) 623-1221 poste 600. 

DOCUMENT REQUIS

_____________________________________________________________
18 rue Principale Nord, Montcerf-Lytton (Québec) J0W 1N0 | Tél. : 819•449•4578 poste #202| Courriel : urbanisme@montcerf-lytton.com

BÂTIMENT TEMPORAIRE 
Expression signifiant une construction de caractère passager, destinée à des fins spéciales et pour une durée de temps définie .

BÂTIMENT TEMPORAIRE
Ce bâtiment NE PEUT PAS servir d’habitation et 

doit être enlevé dans les trente (30) jours suivant la fin de l’usage pour lequel il a été autorisé

Description du projet justifiant le bâtiment accessoire: 
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________
____________________________________________________________________




