11, rue Principale Sud

Sutton, Québec

JOE 2KO0

Tel .: (450) 538-2290

Télec. : (450) 538-0930

Sutton urbanisme@sutton.ca

FORMULAIRE DE

DEMANDE DE PERMIS

UNITE VISEE PAR LE CERTIFICAT D’OCCUPATION

Adresse et numéro d’'unité :

PROPRIETAIRE

Nom :

Adresse :

Téléphone (Res.) :

Téléphone (Bur.) :

Cellulaire :

Télécopieur :

CONDITIONS LIEES A L’USAGE

L’usage doit faire I'objet d’un certificat

Certificat d’'occupation commerciale : d’occupation commerciale.

Usage autorisé du 15 novembre au 15
Période : avril suivant.
Durée de l'usage : Maximum 8 semaines.

Nombre de chambres louées

Maximum 2 occupants par chambre,
plus deux personnes additionnelles, et
Nombre d’occupants ce, pour un maximum de 8 occupants.

Minimum 2 cases.

Les cases doivent étre clairement
identifiées et associées a l'unité visée,
et ce, au moyen d’une enseigne sur
Nombre de cases de stationnement poteau.

Son utilisation est interdite. Le spa doit
étre muni d’'un systéme y empéchant
L'unité posséde- t-elle un spa ? l'acces.

DATE DE LA DEMANDE :

SIGNATURE DU REQUERANT :

En signant le présent formulaire, le propriétaire atteste avoir pris connaissance des conditions reliées a I'usage visé et
des dispositions du reglement concernant les nuisances

Il s’engage a afficher a I'intérieur de la résidence de tourisme les régles de bonnes conduites définies au Réglement sur
les permis et certificats.

A L’USAGE DE L’OFFICIER MUNICIPAL

Nom de la personne qui a recu la demande:
No. de la demande :




