Granb%’/

FORMULAIRE DE DEMANDE DE MODIFICATION REGLEMENTAIRE

EMPLACEMENT VISE

Adresse :

Numeéro de lot (si connu) :

Zone (si connue) :

IDENTIFICATION DU REQUERANT

Nom :

Adresse :

Ville : Code postal :
Téléphone : Adresse courriel :

I Propriétaire [J Mandataire (joindre une procuration)

DESCRIPTION SOMMAIRE DU PROJET

MOTIFS :

DOCUMENTS A FOURNIR SANS S'Y RESTREINDRE
(d’autres documents peuvent étre exigés par I'inspecteur)

Paiement (2 paiements distincts)
525 $ encaissé lors du dépo6t de la demande
1 050 $ encaissé seulement si la demande est acceptée par le conseil municipal
U carte de débit 4 argent comptant U chéque (payé a l'ordre de Ville de Granby)

U Lettre explicative détaillée

U Tout document aidant a la compréhension du projet

DECLARATION DU REQUERANT

Le soussigné déclare que les renseignements précédents sont exacts et complets et s’engage a déposer tous les
documents requis a la demande de du Service concerné. Le soussigné comprend que le présent formulaire ne
constitue pas une demande de permis.

SIGNATURE : DATE :
VILLE DE GRANBY ) SERVICE DE L’AMENAGEMENT ET DE LA mrc
87, RUE PRINCIPALE, GRANBY (QUEBEC) J2G 2T8 PROTECTION DU TERRITOIRE lotbsre oa avurs
TELEPHONE : 450 776-8282 TELEPHONE : 450 776-8260

granby.ca sapt@granby.ca
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