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Demande de CERTIFICAT D’AUTORISATION 

Propriétaire 

Nom / prénom : 

Adresse : 

Ville : 

Code postal : 

Téléphone : 

Courriel : 

Demande de certificat d’autorisation pour BÂTIMENT ACCESSOIRE À UNE HABITATION 

IDENTIFICATION 

Demandeur        

Nom / prénom : 

Adresse : 

Ville : 

Code postal : 

Téléphone : 

Courriel : 

Cocher si les informations sont identiques à celles du propriétaire. 

IDENTIFICATION 

Exécutant des travaux 

Nom : 

Adresse : 

Ville : 

Code postal : 

Téléphone : 

No RBQ : 

No NEQ : 

Autres : 

Responsable 

Nom : 

Téléphone : 

 

Date de début des travaux : 

Date prévue de fin des travaux : 

Date de fin des travaux : 

 

Valeur des travaux :                                    $ 

EMPLACEMENT 

Matricule :                                                                                               (Si vous avez l’information) 

Adresse : 

No de cadastre : 

Usage 

Type de bâtiment 

Cabanon (remise) 

Garage 

Gazebo 

Serre 

Abri à bateau 

Autre_____________________________________________________________________________________________________________________________
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Type de travaux 

Construction 

Agrandissement 

Rénovation 

Déplacement 

INFORMATION SUR LES TRAVAUX 

Localisation des travaux 

Cour avant 

Cour latérale gauche 

Cour latérale droite 

Cour arrière 

Dimension des bâtiments existants 

Liste des bâtiments accessoires déjà présents sur le terrain:______________________________________________________________________       Non applicable  

Superficie existante bâtiment principal: _________________________________ 

Superficie existante bâtiments accessoires:___________________________________________________________________________________        Non applicable  

Dimension du bâtiment projetée 

Superficie projetée_________________________________ 

Hauteur du bâtiment projeté:________________________ 

Nombre de portes:_________________________________ 

Hauteur des portes:__________________________ 

Distance d’implantation  

Ligne de lot avant (emprise):__________________________________ Distance d'un cours d'eau:______________________________     Non applicable 

Cour latérale gauche:________________________________________  Canalisations souterraines:_____________________________      Non applicable 

Cour latérale droite:_________________________________________ Infrastructures aériennes:______________________________      Non applicable 

Cour arrière:_______________________________________________ Fosse septique:_______________________________________     Non applicable 

Bâtiment principal:__________________________________________ Élément épurateur:___________________________________       Non applicable 

Bâtiment accessoire:___________________________     Non applicable 

 

**Un plan illustrant les dimensions (largeur, profondeur, hauteur) du bâtiment accessoire projeté doit être fourni avec le formulaire de demande d’autorisation** 

 

**Un plan à l’échelle illustrant la localisation du bâtiment accessoire projeté et des autres bâtiments érigés sur le terrain de même que la localisation de tout  cours 

d’eau doit être fourni avec le formulaire de demande d’autorisation ** 

 

La municipalité se réserve le droit d'exiger tout document supplémentaire nécessaire à l'analyse de la demande. 
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INFORMATIONS SUR LES TRAVAUX (suite) 

Croquis (au besoin)                 

Fondation 

Hauteur de la fondation: projeté du sol fini:___________________________      Non applicable 

Profondeur de la fondation projetée:________________________________       Non applicable 

 

Toit 

Type de toiture:  Toiture à 2 versants 

Toiture à 4 versants 

Toit terrasse (plat) 

Toiture à 1 versant 

Autre:_________________________________________ 

Pente:_________________________________________________________ 

Matériaux bâtiment principal 

Matériaux de revêtement extérieur du bâtiment principal:______________________________________________________ 

Couleur du revêtement extérieur du bâtiment principal:________________________________________________________ 

Matériaux de la toiture du bâtiment principal:________________________________________________________________ 

Couleur de la toiture du bâtiment principal:__________________________________________________________________ 

 

Matériaux bâtiment accessoire projeté 

Matériaux de fondation du bâtiment accessoire projeté:_________________________________________________________      Non applicable 

Matériaux du revêtement extérieur du bâtiment accessoire projeté: _______________________________________________ 

Couleur du revêtement  extérieur du  bâtiment accessoire projeté:_________________________________________________ 

Matériaux de revêtement intérieur du bâtiment accessoire projeté:________________________________________________ 

Matériaux de la toiture du bâtiment accessoire projeté:_________________________________________________________ 

Couleur de la toiture du bâtiment accessoire projeté:___________________________________________________________ 
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Signature du demandeur : Date : 

 
Veuillez retourner ce formulaire signé à : urbanisme@terrasse-vaudreuil.ca, ou le déposer à l’hôtel de ville, en y joignant les 
documents nécessaires au traitement de votre demande. 

 

Décision de la demande :        Approuvée            Refusée             Annulée 

 

Inspecteur responsable : Date : 

Section réservée à l’administration 

Éléments d’analyse 

Zone : ________________________________________     Superficie du terrain : _______________________________________ 

Plan illustrant les dimensions du bâtiment accessoire projeté Conforme 

Plan à l’échelle illustrant la localisation Conforme 

Tarifs exigés (50.$)                                                                                   Conforme 

Formulaire de demande complété                                                        Conforme                   N/A 

Formulaire d’analyse de la demande                                                   Conforme                   N/A 

Commentaires : 


