Formulaire demande de permis
Vente itinérante

A compléter par la municipalité

Zone :
Matricule :
No de la demande :

2))

MATHIASS/

300, chemin des Patriotes, Saint-Mathias-sur-Richelieu
(Québec) J3L 6Z5 Tél. : (450) 658-2841 Fax : (450) 447-1416
Courriel : urbanisme@st-mathias.org

Ecrire en lettres moulées

FORMULAIRE DE DEMANDE DE PERMIS

@ Identification [] Requérant (procuration nécessaire)
Nom

Adresse Code postal
Téléphone ( ) Cellulaire ( )

Adresse courriel :
NOMBRE DE VENDEURS :

GENRE DE COMMERCE

Type de produits vendus :

Nom de la compagnie :

Numéro de permis Office de protection du consommateur :

PERIODE

AUTRES RENSEIGNEMENTS

‘ U ‘
c
Q
c

1- La vente doit étre réalisée en conformité du réglement 957, article 2.1.1;
2- Le permis n’est valide que pour 30 jours

*La municipalité se réserve le droit de demander d’autres documents ou informations suite a la réception
d’une demande de permis officielle.

Votre demande de permis sera recevable une fois que tous
les documents requis auront été déposés au service de
l'urbanisme.

DECLARATION DU PROPRIETAIRE OU REQUERANT

Je, , (lettres moulées) reconnais avoir pris

connaissance des dispositions applicables a la demande mentionnée ci-haut. Je m’engage a
respecter les lois et réglements en vigueur. Je m’engage a construire ou aménager selon les

plans tels qu’ils ont été déposés avec corrections exigées, s'il y a lieu, par 'autorité compétente.

Signature du requérant Date
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