Municipalité de Sainte-Mélanie

Demande de certificat d’enseigne

10, rue Louis-Charles-Panet
Sainte-Mélanie (Québec) JOK 3A0
Tel: (450) 889-5871

Fax: (450) 889-4527

Section 1: Informations générales

mom du (des) requérant(s): \

Etes-vous propriétaire? 7 Oui 0 Non Si non, procuration annexée a la demande? 07 Oui 03 Non
Si vous n’étes pas propriétaire une procuration est obligatoire de la part du propriétaire pour qu’il vous autorise a
faire la demande de permis.

Adresse postale:

Numeéro de téléphone: ( )
Autre numéro de téléphone: ()
Wuméro de télécopieur: ( ) /

Section 2: Identification de I’emplacement
Adresse des travaux:

0 Méme
O Autre:

Est-ce que le terrain est situé en bordure d’un cours d’eau, lac, ou milieu humide? [oui [ non
Section 3: Responsable des travaux
[ Propriétaire (continuez a la section 4)

O Entrepreneur: O Autre :
Nom:
Adresse:
Ville:

Code postal:
Numéro de téléphone: () Numéro de télécopieur: ()
No. RBQ:

N /

Section 4: Description de ’enseigne
("Description: h

Inscription de I’enseigne:

- J
Veuillez noter que la Municipalité dispose de 30 jours pour émettre le permis 15




Section 4: Description de I’enseigne (suite)

Type d’enseigne: [ d’indentification O directionnelle ] portative
[ autre (précisez):

Implantation: 3 sur un poteau O sur un batiment (3 maison [ batiment accessoire)
[ sur une base fixe [ autre (précisez):

Matériau(x) utilisé(s):
Dimensions de 1’enseigne:
Hauteur totale de I’enseigne: Hauteur de I’enseigne:

Implantation (faire un plan): &3 cour avant O latérale 3 arriere

Codt des travaux:

@te de début des travaux: Date de fin des travaux:
5\

Municipalité de Sainte-Mélanie

Cour d’eau

RUE

Plan d'implantation

Signature du demandeur

Pour émettre le permis, tous les documents doivent étre accompagnés de la demande.
Signature du demandeur:

Date:

A P’usage de la Municipalité
Formulaire rempli et signé: [ oui J non Regu le: par:
Localisation de I’enseigne: [ oui [ non Regu le: par:

212



