
Municipalité du Canton de Gore

9 chemin Cambria

Gore, QC. 

J0V1K0

tél : (450) 562-2025

email : info@cantondegore.qc.ca 

Date de la demande/Date of request : 

Nom du demandeur/Name of requester : 

Adresse civique (si existante)/ Street address (if existant) :

Numéro de lot / Lot Number : 

Nom/Name : Prénom/first name : 

Adresse/Address : 

email : Tel : 

Copropriétaires ? Co-Owners ? Cell : 

Date: Signature :

Je, propriétaire soussigné, autorise ________________________________ à demander et à signer en mon 

nom cette demande de dérogation mineure auprès de la Municipalité du Canton de Gore pour ma propriété. 

Date : Signature : 

Ref : Règlement sur les dérogations mineures R-219

https://www.cantondegore.qc.ca/fr/publications/reglements

2021-10-20

Description de la dérogation demandée

Description of the requested derogation

Demande de dérogation mineure

Minor Derogation Request

525 $

Signature

Procuration

Information générale / General Info

Lot concerné / Lot concerned

Propriétaire /Owner


