MUNICIPALIT _ |

Municipalité de

Date de la demande Durée du permis

/ / Du: / /. /. au / /. /
Année Mois Jour Année Mois Jour Meure Année Mois Jour Heure

Type de permis Identification du demandeur '_ 1

Cocher le type de permis deamandé et compléter les sections requlses
Nom N
El Feu (B,C.D) Sans
frois
a - . . Sany | Prénom - o ﬁ'
Jeu ou activité sur la chaussée (A,B,C.E et annexer croquis) trats
Date de naissance (A-M-J N
U parade (A.B.C.E et annexer croquis) Sana ¢ )
frals - -
A —
D Présence dans un parc ou lerrain d'école pour événement spécifique  Sans dresse |
frols ]
(A.B.C.E) R
Municipalité
B Feux qartifice (8..0) Sans e
| frals
D Code postal |
Colportage (A,B.C,F) 100 %
u T Numeéro de téléphone
Systéme d'alanme (G,H,1,J,K) 25§ ( ) _
E Nature de I'activité ou du commerce
[X Date(s) de Iactivite “THeure(s) de ractivité Durée de I'activité .

il Endroit ou I'activité ou le commerce sera exercé

E Evénement pour lequel la demande est faite

1=l Nombre potentiel de participants et de spectateurs

Bl Nom et adresse de I'organisme ou de fa personne physique ou morale pour qui agit le colporteur (si_aB?Jiicable) I

[ Nom, prénom, adresse et numéro de téléphane du propriétaire des lieux protégés (s'll n'est pas le demandeur)

Description des lieux protégés

Dans le cas d'une personne morale, les nom, prénorm, adresse et numéro de téléphone du ou des représentants de la personne morale

AN Nom, prénom, adresse et numéro de téléphone d'une autre personne qui peut étre rejoinie en cas d'alarme

' Date de mise en opération du systéme d'alamme (A-M-J)

Montant versé _ﬁ_ 5

Date d'émission

—/ /.
Année  Mols Jour

Signature du demandeur Signature de I'officier municlpal autorisé
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