7 ... DEMANDE D’ABATTAGE D’ARBRE

Sainte-Geneviéve Reéglement sur les permis et certificats

Montréal &3 (CA28 0011)

Le présent formulaire doit étre accompagné des La demande doit étre déposée en main propre au comptoir de

renseignements et des documents a l'appui. Les I'urbanisme permis et inspection situé au

demandes incomplétes seront traitées apres a B P .
réception de l'information manquante. 406, montée de I'Eglise, L'lle-Bizard

DROITS EXIGES

— 50 $ par arbre pour les 4 premiers arbres a abattre et 25 $ par arbre pour les suivants
(aucun frais pour les frénes)

IDENTIFICATION DU REQUERANT IDENTIFICATION DU PROPRIETAIRE |:| méme que requérant
Nom Nom
Adresse Adresse
Ville Ville
Province et Province Calz
postal postal
Téléphone Cellulaire Téléphone Cellulaire
Courriel Courriel
DESCRIPTION DE L’EMPLACEMENT VISE
Adresse de la propriété Numéro(s) de lot :
ET
/ OU
DESCRIPTION SOMMAIRE DE LA DEMANDE
Essence d'arbre (FACULATIF) : Date prévue de l'abattage :
Diamétre de I'arbre & 1,3 m du sol Diamétre de I'arbre & 15 cm du sol
(La mesure se prend sur I'écorce et, sur un terrain en pente, du c6té ol le terrain est le plus élevé)
Emplacement (si vous étes face a votre maison) D a l'avant |:| coté droit D coté gauche D a l'arriere
RAISONS POUR LESQUELLES VOUS DESIREZ ABATTRE L'ARBRE
[] rarbre a un diamétre inférieur & 10 cm mesuré a 1,3 m du sol ou un diamétre d’au moins 15 cm a un maximum de 15 cm du sol (coupe autorisée,
certificat non requis)
[] rarbre est mort
[] rarbre démontre un dépérissement irréversible
[] rarbre est affecté par un insecte ou une maladie pouvant causer un dépérissement irréversible pour lequel les mesures de controle

reconnues ne peuvent étre appliquées et I'abattage est la seule intervention recommandable pour éviter la transmission du probléme aux
arbres avoisinants

I'arbre présente une déficience structurale affectant sa solidité et celle-ci ne peut étre corrigée par des travaux d’élagage
I'arbre cause un dommage sérieux aux biens et aucune solution autre que son abattage ne peut remédier a la situation

I'arbre est situé dans I'aire d'implantation d’'une construction projetée et autorisée ou a moins de 3 m de celle-ci

Ooood

I'arbre constitue une nuisance pour la croissance d’'arbres voisins de plus grande valeur

Autre, précisez :

A noter que tout arbre abattu devra étre remplacé
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CROQUIS DE LOCALISATION DE L’ARBRE

} Avant la visite de I'inspecteur, bien identifier I'arbre a abattre a 'aide d’un ruban

N.B. : UNE PHOTOCOPIE DU CERTIFICAT DE LOCALISATION SERAIT PREFERABLE S| VOUS EN POSSEDEZ UN
Sinon, prendre soin d'indiquer précisément la localisation des batiments, lignes de lot, lignes de rue, arbres et arbustes existants et celui a abattre.

TOUTE DEMANDE NE REUNISSANT PAS LES CONDITIONS STIPULEES SERA RETOURNEE A SON AUTEUR

Veuillez cocher la case appropriée et joindre tous les documents nécessaires

formulaire diment complété et signé

droits exigibles libellés a I'ordre de la «Ville de Montréal»

une copie du certificat de localisation (si disponible)

un rapport d’un expert en arboriculture confirmant que I'arbre doit étre abattu (si la demande vise plus de 3 abres)

oOood

En plus des renseignements exigés, le demandeur est tenu de fournir tous les documents d’urbanisme a I'appui de sa demande.

APPROBATION DU PROPRIETAIRE (procuration, le cas échéant)

Je soussigné(e), propriétaire de terrain(s) visé(s) par la présente demande, autorise

a la présenter en mon nom.

Propriétaire (signature manuscrite obligatoire) Date (année-mois-jour)

DECLARATION

Je soussigné(e), déclare que les renseignements fournis sont, a ma
connaissance, exacts et autorise I'arrondissement a faire toutes les vérifications nécessaires relatives a ma demande. De plus, je
m'engage a remplacer l'arbre abattu (si requis) dans les six (6) mois suivant la date d'émission du certificat d'autorisation d'abattage
d'arbre.

Propriétaire (signature manuscrite obligatoire) Date (année-mois-jour)

ESPACE RESERVE A L'ARRONDISSEMENT

Date de réception de la demande
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