
Municipalité de Notre-Dame-du-Mont-Carmel 
3860 rue de l’Hôtel-de-Ville, Notre-Dame-du-Mont-Carmel, QC  G0X 3J0 

819 375-9856   •    urbanisme@mont-carmel.org   •   mont-carmel.org 

DEMANDE DE PERMIS DE DÉMOLITION 

Identification du demandeur 

Prénom Nom 

Adresse 

Téléphone Courriel 

Toute demande effectuée par un entrepreneur ou une autre personne que le propriétaire 
doit détenir une autorisation écrite du propriétaire pour l’obtention d’un permis. 

Emplacement des travaux (à compléter seulement si adresse différente) 

Adresse Numéro de lot 

Exécutant des travaux (à compléter seulement si autre que propriétaire) 

Nom de l’entreprise 

Adresse 

Téléphone Numéro de licence RBQ 

Description des travaux 
$ 

Coût estimé des travaux  Date de début des travaux Date de fin des travaux 

Les travaux de démolition concernent (cochez les cases appropriées) 

Bâtiment principal 

Résidence Chalet Commerce 

Bâtiment secondaire 

Garage Remise Gazébo Bâtiment agricole 
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Démolition complète Démolition partielle 

Unités de logement supprimées : Conservation des fondations : Oui Non 

Note :  Avant de procéder aux travaux de démolition, le demandeur doit s’assurer que tous 
les services (aqueduc, égouts, électricité, câble, gaz, etc.) ont été débranchés et que 
les lieux sont sécuritaires. 

Autres informations 

Signature du demandeur Date 

Signature du copropriétaire Date 

Note : Si le demandeur n’est pas le propriétaire unique, les autres copropriétaires doivent signer 
la présente demande ou donner une procuration au demandeur à l’effet qu’il est autorisé à déposer 
une demande pour cette propriété. 

Réservé à la Municipalité 
25 $ 

Date à laquelle la demande est réputée substantiellement complète Coût du permis 
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