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PaI’OISSG '. FORMULAIRE DE DEMANDE DE CREDIT DE TAXE FONCIERE
1 3 PROGRAMME DE REVITALISATION
«Disraeli

Identification de I'immeuble et travaux admissibles

Adresse :

Description des travaux :

Identification du requérant

Nom :
Adresse : Ville :
Code postal : Téléphone :
Courriel :
Identification du(des) propriétaire(s) (si différent du requérant)
Nom(s) :
Adresse : Ville :
Code postal : Téléphone :
Courriel :
Type de travaux

[ Nouveau batiment [[] Remplacement d’un batiment [ Amélioration d’'un batiment
[ Agrandissement d’un batiment [0 Rénovation d’un batiment

Conditions d’admissibilité
[ Augmentation de la valeur fonciére égale ou supérieure a 10 000 $ a la suite des travaux
[] Travaux terminés dans les douze (12) mois suivant I'’émission du permis initial
[] Travaux exécutés conformément aux réglements d’urbanisme
[] Usage du nouveau batiment commercial autorisé par le réglement de zonage
[] Toutes les taxes municipales imposées sur I'immeuble ainsi que toutes somme dues a la Municipalité acquittées

Engagement et signature

[] Le requérant d'une demande de crédit de taxe fonciére, s'il n'est pas propriétaire de lI'immeuble visé par cette
demande, est responsable d'obtenir la signature du propriétaire de I'immeuble ou de tout titulaire d’'un droit réel
dans celui-ci.

[] Le requérant consent a la collecte de ses renseignements personnels contenus dans ce formulaire pour le
traitement de la demande, sans quoi la demande ne pourra étre traitée.

[] Le propriétaire consent a la collecte de ses renseignements personnels contenus dans ce formulaire pour la
complétion de sa fiche pour des communications futures en lien avec son dossier.

[] Je demande a bénéficier d’un crédit de taxe fonciére telle que décrétée par le réglement 443-2024 et son

amendement (réglement 450-2025). Je déclare que toutes les informations fournies sont exactes et que ma
demande est conforme a toutes et chacune des exigences stipulées au présent réglement.

Signature du propriétaire : Date:

A l'usage du service d’urbanisme

Matricule : Montant des travaux admissibles :

Zonage : Conformité au réglement de zonage ] Oui [JNon
N° de permis : Date d’émission :

Date : Vérifié par :

A l'usage des services administratifs

No du certificat d’évaluation : Date d’entrée en vigueur :

Evaluation au moment de I’émission du permis :

Evaluation a la suite du certificat d’évaluation :

Date : Vérifié par :

Mis a jour : 2025-08-26
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