
            Municipalité de Saint-Bernard-de-Lacolle  

    Courriel : inspection@mun-sbdl.ca 
                                       www.municipalite-de-saint-bernard-de-lacolle.ca 

 
       
 

Reçu par : ____________ 
Date de réception de la demande: _____/_____/________ 
Payé par : 

                          ☐Comptant                           ☐ Interact                           ☐Chèque

 
 
 
 

 
Nom : ___________________________________________________ 
Adresse :  ________________________________________________  
Numéro de tél : ____-_____-________ 
Adresse courriel : ________________________________________  

 
              ☐ Propriétaire                                    ☐ Copropriétaire 
              ☐ Locataire                                        ☐ Entrepreneur 
 

         *Si le requérant n’est pas le propriétaire, fournir une procuration du propriétaire. 
 
 
 
 
 
 

mailto:inspection@mun-sbdl.ca
https://www.municipalite-de-saint-bernard-de-lacolle.ca/


 
 
 

 Nom : ______________________________________________ 

 Adresse : ____________________________________________ 

 Tél : _____/_____/______ 

 Courriel : ____________________________ 

 RBQ : ______________________________ 

 

 
 
 
 
 
     Nouvelle piscine                                        Modification ou mise aux normes de  
            l’accès à la piscine existante 
 
 

                      
 

  Piscine hors terre avec échelle                          Piscine hors terre avec terrasse.                      Piscine hors terre avec plateforme munie                                                              
munie d’une portière de sécurité                            munie d’une enceinte de protection.                   d’une enceinte de protection. 

                qui se referme et se verrouille 
                automatiquement. 

 

                 
   
     Piscine hors terre (moins de                      Piscine creusée clôturée avec                    Piscine creusée complètement clôturée.                                                                                                           
               1,2 mètre de hauteur), gonflable                            balcon muni d’une enceinte de  
               ou à parois souples (démontable)                          protection. 
              complètement clôturée.  
.  
                                                                                                                            

      Autre type d’enceinte de protection. 
               Fournir des plans de l’aménagement 
 
 



.  
  

 
Estimation des travaux : ____________________  

Dimensions de l’installation : __________________________________ 

           Hauteur de l’installation : _________________________ 

           Date des travaux : ___________________________ 

 

 □ Plan d’implantation ou croquis 

 
 
 

  Signature du requérant : ____________________  
 
  Date de la demande : _____/____/_______ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
INFORMATIONS GÉNÉRALES :                                

 

 À partir du moment où la demande est déposée, complète et payée, la 

municipalité dispose d’un maximum de 30 jours calendrier avant de 

communiquer sa réponse ; 

 Les plans doivent être à l’échelle. 

 Les permis sont valables 1 an. 

 
 
 
 



 
 
Votre demande doit être accompagnée d’un croquis de localisation semblable à 
l’exemple ci-dessous et doit illustrer :  

 
- Dimension de la piscine;  
- Distance entre la piscine et vos limites de propriétés;  
- Distance entre le filtreur et la piscine;  
- Distance entre le filtreur et la limite de propriété;  
- Localisation de l’accès à la piscine et du dispositif de sécurité (ex. : porte 

verrouillable automatique);  
- Dimension de l’enceinte de sécurité (si applicable);  
- Dimension du deck/patio (si applicable);  
- Localisation des fils électriques sur votre propriété.  
 

                    

 
 
 
 
 
 
 
 



Croquis des travaux à réaliser : 
 

                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       
                                       

 


