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Municipalité de Bury 

528, rue Main, Bury (Québec)  J0B 1J0 
Téléphone : (819) 560-8414 - Télécopieur : (819) 872-3675 – Courriel : information.bury@hsfqc.ca 

FORMULAIRE  
DEMANDE DE DÉROGATION MINEURE  
Un paiement de 75.00$ est requis lors du dépôt de la demande 

 

RÉSERVÉ À L’ADMINISTRATION 

DATE DE RÉCEPTION : ____________________________ 

DEMANDE :  Complète Incomplète 
 
TYPE DE LA DEMANDE 

Dérogation au règlement de zonage 

Dérogation au règlement de lotissement 

 
COORDONNÉES DU DEMANDEUR 

Nom du propriétaire : 

Adresse du propriétaire : 
 (Numéro civique, rue) 

Numéro de téléphone Résidence : Cellulaire : 

Adresse courriel : 

Adresse du litige (si différente de l'adresse du propriétaire) OU Numéro de lot si terrain vacant 

____________________________________________________ Lot : ______________________ 
 (Numéro civique, rue) 

 
 
DOCUMENTS REQUIS DANS LE CAS D'UNE DEMANDE PORTANT SUR L'IMPLANTATION D'UNE 
CONSTRUCTION EXISTANTE OU NON 
 

Plan d’implantation (préparé par un arpenteur-géomètre)  

Plan de lotissement (préparé par un arpenteur-géomètre) 

Certificat de localisation (afin de régulariser une situation existante) 
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DESCRIPTION ET MOTIFS DE LA DEMANDE (Expliquer les raisons pour lesquelles les normes ne sont 
pas respectées ou pourquoi le non-respect des normes en vigueur vous cause un préjudice) 

(Vous pouvez au besoin utiliser d’autres feuilles pour décrire les motifs) 
 

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________ 

 
 
_______________________________ _________________________________ 

(Signature du demandeur) (Date : jour / mois / année
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RÉSERVÉ AU SERVICE D'URBANISME 

 

Matricule :  Numéro de lot : 

Zone municipale :    

Article du ou des règlements en cause:   

Date de présentation au CCU : 

Recommandation du CCU :  favorable défavorable 

Décision du conseil municipal : favorable défavorable  

 

 

COMMENTAIRES DE L'ADMINISTRATION 
__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

 

 

SERVICE D’URBANISME 
528, rue Main, Bury (Québec) J0B 1J0 
Téléphone : 819 560-8414, poste 2803 
Inspecteur.bury@hsfqc.ca 
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