Rapport d’état du lieu -

DOSSIER : 6515- X-XXXX New 252 Nouveau
Se référer aux “Directives pour compléter le Rapport d'état du lieu Version 4.0” pour compléter le REL BrunSWICk

Renseignement sur le lieu

Adresse/emplacement du lieu Contaminant(s) préoccupant(s)

Conditions de fermeture

Basé sur les résultats de I'évaluation du site, le(s) NID(s) (ou parties de ceux-ci) conviennent aux activités actuelles ou futures raisonnablement
prévisible suivantes:

Type de NID Utilisation du terrain | Potabilité Type de fermeture | Décrire la(les) conditions(s) ou restriction(s)
bien-fonds associée(s) au bien-fonds'?

NID source Choisir une option Choisir une option | Choisir une option

Choisir une option Choisir une option Choisir une option | Choisir une option

Choisir une option Choisir une option Choisir une option | Choisir une option

"Pour un NID avec une fermeture conditionnelle, les propriétaires actuels ou futurs du bien-fonds sont responsables de maintenir toutes restrictions ou condition, et ce, jusqu'a ce que le
bien-fond soit évalué a nouveau et qu'il est déterminé que les restrictions ou conditions ne sont plus requises.

%Si une des conditions reliée a la fermeture du dossier comprend un Plan de gestion du risque, une copie du plan doit étre placé en annexe du Rapport d'état du lieu.

Plan du lieu

Cochez les cases qui s'appliquent et annexer le plan du lieu (8 /2" x 11") montrant les renseignements ci-dessous:

[0 I'ensemble du lieu (tout bien-fonds ayant fait I'objet d’une évaluation aux fins de fermeture du lieu)
[ une partie du lieu (toute partie d'un bien-fonds qui a fait I'objet d’une évaluation aux fins de fermeture du lieu)
O les limites des mesures de contréle requises pour la fermeture du lieu

Documentation relative a la fermeture

Le Rapport de fermeture ci-dessous, concernant le lieu susmentionné, a été préparé et/ou supervisé par un professionnel affecté au lieu :

Titre du Rapport de fermeture

Date du rapport Professionel affecté au lieu Société

Déclaration sommaire du professionnel affecté au lieu

En signant, datant et apposant mon sceau professionnel, j'atteste que le site tel que décrit dans le présent
Rapport d’état du lieu et le rapport de fermeture référencé a été géré conformément au Réglement sur les
lieux contaminés — Lo/ sur ['assainissement de lenvironnement (le cas échéant) et aux protocoles ministériels, et
que la concentration restante de contaminants répond aux critéres applicables ou sera gérée de maniere
a ne pas poser de risque inacceptable pour la santé humaine ou I'environnement.

Professionel affecté au lieu Société Date Sceau professionel
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