
Municipalité de Saint-Jacques-le-Mineur – Service des travaux publics Dernière mise à jour: 27-11-2023 
 

 

 

91, rue Principale 
Saint-Jacques-le-Mineur 
Québec, J0J 1Z0 
 
Téléphone : (450) 347-5446 
Télécopieur : (450) 347-5754 
Courriel : amenagement@sjlm.ca Service des travaux publics

 

 

No de demande : ___________________ 

Matricule : ______________________ 

Zone : ______________________ 

 

 

 

 

Prénom :  ____________________________________________________________________ Nom :  _______________________________________________________________ 

Adresse :  _______________________________________________ Ville :  ______________________________________________ Code postal :  __________________ 

Téléphone :  ________________________________________________ Courriel :  _____________________________________________________________________________ 

 

 

 

Le demandeur s’engage à respecter le présent règlement et la propriété publique aux termes et conditions de la  
présente autorisation. 
 

Signature :  __________________________________________________________________________________   Date :  ____________________________________ 

 

 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 

Date de début de l’occupation : ________________________________________ Durée totale : ____________________________________________ 

Est-ce qu’il y aura une fermeture de rue ou privation d’accès ?   Non  Oui (Date(s) : ____________________________________________) 

mailto:amenagement@sjlm.ca
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