FORMULAIRE
PROCURATION

Madame,

Monsieur,

Par la présente, je (nous) soussigné(s),

nom du propriétaire 1 nom du propriétaire 2

résidant au

numero civique, rue, ville, code postal

autorise ,résidant au

nom du demandeur numeéero civique, rue, ville, code postal

d'effectuer une demande de:

O Accés aux documents : se référer au formulaire

O Permis, spécifiez :

O Autre, spécifiez:

concernant I'nmmeuble situé au

numero civique, rue

a Saint-Lin-Laurentides.

SIGNATURES DES PROPRIETAIRES

Propriétaire 1 Propriétaire 2

Date (JI/MM/AAAA) Date (JI/MM/AAAA)

N.B.: L'usage du masculin a comme seul but d'alléger le texte.
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