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CADRE RESERVE A L’ADMINISTRATION     Date de dépôt (jj/mm/aaaa)_____________________  

Vous pouvez utiliser ce formulaire si : 
Vous souhaitez transférer votre permis de construire ou la décision de non opposition à la déclaration préalable en cours de validité à une 
autre personne. 
Un permis de construire ou une décision de non opposition à la déclaration préalable est valable deux ans à compter de sa notification. 
Passé ce délai, ils deviennent caducs si les travaux n'ont pas commencé ou s'ils ont été interrompus pendant plus d'un an. 

              

 
 
 

 

 
 

   

 

 

 

 

1 - PERMIS DE CONSTRUIRE OU DÉCLARATION PRÉALABLE 

   Autorisation accordée : PC └─┴─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┴─┘  └─┴─┘ 
   Autorisation accordée : DP └─┴─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┴─┘  └─┴─┘ 
Date de délivrance (jj/mm/aaaa) ____________________________  

 

2 - IDENTITÉ DU (OU DES) DEMANDEUR(S) 

Le (ou les) demandeur(s) indiqué(s) dans ce cadre sera le titulaire de la future autorisation et le redevable de la taxe communale 

d’aménagement. Dans le cas de demandeurs multiples, chacun des demandeurs, à partir du 3ème, doit remplir la fiche 

complémentaire « Autres demandeurs ». Les décisions prises par l’administration seront notifiées au(x) demandeur(s) indiqué(s) 

ci-dessous. Une copie sera adressée aux autres demandeurs, qui seront co-titulaires de l’autorisation et solidairement 

responsables du paiement de la taxe communale d’aménagement. 

Vous êtes un particulier  

Madame     Monsieur   

Nom : .....................................................................................  

Prénom : ................................................................................ 

Madame     Monsieur   

Nom : .....................................................................................  

Prénom : ................................................................................ 

 

Vous êtes une personne morale 

Statut : SCI           SARL           SC           SNC           SAS           Autre  ……………………………......................……. 

Dénomination : ...........................................................................................    Raison sociale : ....................................................... 

Représentant de la personne morale :     

Madame     Monsieur      Nom : .......................................................................    Prénom : ..................................................................... 
 

3 – COORDONNÉES DU (OU DES) DEMANDEUR(S) 
Adresse principale 

Appt, étage: ................   Bâtiment, résidence: .............................................................................................................................................    

N° de rue ou route: .............    Rue ou route : .................................................................. Quartier : ........................................................... 

Code postal : ......................    Commune : ......................................................................  Pays : ……………………………………………… 

Adresse de correspondance (à renseigner si différente de l'adresse principale) 

Appt, étage: ................   Bâtiment, résidence: .............................................................................................................................................    

N° de rue ou route: .............    Rue ou route: ................................................................... Quartier : ............................................................ 

DEMANDE DE TRANSFERT D’UN PERMIS DE CONSTRUIRE 
OU D’UNE DÉCLARATION PRÉALABLE 

Direction du Foncier et 
de l’Aménagement (DFA) 

24, route de la Baie des Dames 
BP L1 

98849 Nouméa Cedex 
Tél. 20 42 62 - Fax 20 43 98 

dfa.su@province-sud.nc 
 

Réf : F15063.02 
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BP n° : ...................    Code postal : .................    Commune : ........................................  Pays : ……………………………………………… 

Contact téléphonique 

Téléphone : ………..……..………    Mobile : ………..….................. 

 J’accepte de recevoir par courrier électronique l'ensemble des notifications et courriers transmis en cours d’instruction par l’administration

 à l’adresse électronique suivante : …………………………………………………..……………………………………........ 

J’ai pris bonne note que, dans un tel cas, la date de notification sera celle de l’accusé de réception électronique adressé à l'autorité 

compétente au moment de la consultation du document ou, à défaut de consultation, au plus tard 8 jours après l'envoi électronique de 

ce document. 

4 – ACCORD DU (OU DES) TITULAIRE(S) DU PERMIS DE CONSTRUIRE OU DE LA DÉCISION DE NON 
OPPOSITION A LA DÉCLARATION PRÉALABLE 

Titulaire(s) de l'autorisation initiale : 

Je soussigné(e), 

Nom(s) et prénom(s) ............................................................................................................................................................................ 

Autorise 

Nom(s) et prénom(s) ............................................................................................................................................................................ 

A demander le transfert de l'autorisation   N°:  PC └─┴─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┴─┘  └─┴─┘ 

N°:  DP └─┴─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┘└─┴─┴─┴─┴─┘  └─┴─┘ 

À .................................................. 

Le (jj/mm/aaaa): ______________________

Signature du (ou des) titulaires de l'autorisation initiale 

5 – ENGAGEMENT DU (OU DES) DEMANDEURS
J’atteste avoir qualité pour demander la présente autorisation1. 

Je soussigné(e), auteur de la demande, certifie exacts les renseignements fournis. 

Je m’engage à respecter la règlementation en matière d’hygiène et les normes de construction, dont l’accessibilité aux personnes handicapées. 

Je suis informé(e) que les renseignements figurant dans cette demande serviront au calcul de la taxe communale d’aménagement.  

A : …………………………………………… 

Le (jj/mm/aaaa)_____________________________________________ 

Signature du (ou des) demandeur(s) 

Votre demande et le dossier qui l’accompagne sont établis en trois exemplaires et déposés contre décharge ou adressés par pli 

recommandé au service de l’urbanisme de la province Sud pour les communes de Boulouparis, Farino, île des Pins, Moindou, Païta, 

Poya Sud, Sarraméa, Thio et Yaté. 

1 Vous pouvez déposer une demande si vous êtes dans un des trois cas suivants : 
- vous êtes propriétaire du terrain ou mandataire du ou des propriétaires ;
- vous avez l’autorisation du ou des propriétaires ;
- vous êtes co-indivisaire du terrain en indivision ou son mandataire ;
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