
 FICHE DE RENSEIGNEMENTS

LOCAL COMMERCIAL A LOUER

PROPRIÉTAIRE

Nom : _____________________________ Prénom : ___________________________________

Adresse :______________________________________________________________________________________

Ville : _____________________________ Code Postal : ________________________________

Téléphone : (_____) - _____ - __________ Courriel : ___________________________________

LOCAL COMMERCIAL À LOUER

EMPLACEMENT

Adresse du local : ______________________________________________________________________________

CARACTÉRISTIQUES DU LOCAL 

Type d'espace :  ¨ Commerce  ¨ Bureau  ¨ Autre : ______________________________________________

Localisation : 

¨ Rez-de-chaussée

¨ 2ème Étage

¨ 1er Étage 

¨ Autre : _____________

Superficie du local : ________________ pieds carrés

SPÉCIFICITÉS

¨ Climatisation ¨ Stationnement réservé à la clientèle ou aux employés

¨ Autre : _______________________________________________________________________

Commerce

¨ Quai de déchargement

Bureau

¨ Bureau(x) fermé(s) : Nombre de bureaux : ______

¨ Cuisinette

¨ Salle de conférence

Coût : _________________ $/mois Incluant :  ¨ Electricité ¨ Chauffage  ¨ Taxes 

¨ À discuter selon les termes du bail

Disponible à partir du : ____ /____ /_______  ¨ À discuter

¨ La personne à contacter pour des informations supplémentaires est le propriétaire.

¨ La personne à contacter pour des informations supplémentaires est : ____________________________________

Nous vous invitons à nous transmettre votre fiche par télécopieur au 450 672–3732 afin que la Corporation de 
développement commercial de Saint-Lambert en soit informée le plus rapidement possible. Pour des informations 
supplémentaires, n’hésitez pas à composer le 450 466-3889 poste 3352.


