
Description de l’usage projeté
Location d’un établissement d’hébergement touristique général

 résidence de tourisme (location d’un chalet privé)

Date de début d’exercice de l’usage

Enseigne Installation d’une enseigne

Rénovation Travaux de rénovation à effectuer

DESCRIPTION DE L’USAGE PROJETÉ

ESPACE RÉSERVÉ À L’USAGE DE LA VILLE

Numéro de demande 

Date de réception de la demande

Date de réception des documents exigés

Adresse

PROPRIÉTÉ VISÉE PAR LES TRAVAUX

Nom

Adresse

Code postal Courriel

Téléphone Cellulaire 

IDENTIFICATION DU REQUÉRANT
Si le requérant est différent du propriétaire, il doit fournir une procuration signée par le propriétaire l’autorisant à déposer la demande.

DEMANDE DE CERTIFICAT D’AUTORISATION
CHANGEMENT D’USAGE – RÉSIDENCE DE TOURISME

Si oui, veuillez compléter le formulaire d’enseigne.

Si oui, veuillez compléter le formulaire de rénovation.

Version 2023-02

DOCUMENTS REQUIS

Formulaire de la Corporation de l’industrie touristique du Québec (C.I.T.Q.) « Avis de conformité –

Établissement d’hébergement touristique » https://citq.qc.ca/documents/Avis-de-conformite.pdf

Certificat de conformité de l’installation septique datant de 20 ans ou moins ou relevé sanitaire de l’installation

septique ayant une classification équivalente à la classe « A »

IMPORTANT : Le fait de ne pas répondre à toutes les questions ou de ne pas fournir les documents requis

retardera le traitement de votre demande.

DÉCLARATION DU DEMANDEUR

Ce formulaire n’est pas un permis ni un certificat d’autorisation.
Pour prendre connaissance de la règlementation applicable, veuillez vous référer aux règlements et aux lois en vigueur.

Je, soussigné, certifie que tous les renseignements fournis concernant la demande sont, à tous les égards, vrais,

complets et exacts.

Signature du demandeur Date

https://citq.qc.ca/documents/Avis-de-conformite.pdf
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