
 

10, rue de la Mairie, Saint-André d’Argenteuil (Québec) J0V 1X0 
Urbanisme : (450) 537-3527       télécopieur : (450) 537-3070 

Site Internet : www.saintandredargenteuil.ca 

Municipalité de Saint-André d’Argenteuil 

 

Informations nécessaires pour une demande de permis ou certificat 
 

COCHEZ LES CASES APPROPRIÉES 
Construction   Maison  Remise / Garage  Puits  
Rénovation   Véranda / Solarium  Remblai / Déblai  Enseigne  
Agrandissement   Piscine / Spa  Clôture / Muret  Autre  
Démolition  
 
NOM :  

 
ADRESSE DES TRAVAUX :  

 
#   :  

 
#  DE LOT(S) :  

 
DATE DE LA DEMANDE :  

 
ENTREPRENEUR (s’il y a lieu) :  

 
NOM DE L’ARCHITECTE SI LE BÂTIMENT EST PUBLIC :  

 
SUPERFICIE :  DIAMÈTRE DE LA PISCINE : MURET (NOMBRE DE PALIERS) : 

 
HAUTEUR :  LARGEUR :  

 
PROFONDEUR :  LONGUEUR :  

 
NOMBRE D’ÉTAGE :  

 
MATÉRIAUX POUR LA FONDATION : BÉTON COULÉ    BLOC DE BÉTON    DALLE DE BÉTON    PIEUX VISSÉS    SUR LE SOL  
 
FINITION DES MURS EXTÉRIEURS :  

 
FINITION DES MURS INTÉRIEURS :  

 
IMPLANTATION EN RAPPORT DES LIGNES DE LOT : 
 
AVANT :                                ARRIÈRE :  

 
LATÉRALE DROITE :               LATÉRALE GAUCHE:  

 
VALEUR DES TRAVAUX : $ 

 
DATE DU DÉBUT DES TRAVAUX :  

 
DURÉE PRÉVUE POUR LES TRAVAUX :  

 
CERTIFICAT DE LOCALISATION REQUIS OU UN CROQUIS AVEC TOUTES LES INFORMATIONS PERTINENTES POUR  
UN AGRANDISSEMENT, UNE PISCINE, UN MURET, UNE ENSEIGNE, UN BÂTIMENT ACCESSOIRE       REÇU :  
 
CE QUI EST REQUIS POUR UNE CONSTRUCTION NEUVE : MANDAT DE L’ARPENTEUR REÇU   -  TEST DE CARACTÉRISATION  DU SOL : REÇU   -   
LOCALISATION DU PUITS PAR LE PUISATIER AVEC MANDAT : REÇU :  
 
PLAN D’ARCHITECTE, D’UN TECHNOLOGUE OU D’UN DESSINATEUR PROFESSIONNEL : REÇU :  
 
DESCRIPTION SOMMAIRE DES TRAVAUX : 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

         
_____________________________ 

         SIGNATURE DU REQUÉRANT 
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