
 
 
 

 
 
 

Formulaire d’exemption (port du licou ou du harnais sur poitrail) 
 
Un chien peut être exempté de porter un licou ou un harnais sur poitrail uniquement s'il présente une 
condition médicale qui l’empêche de porter l’un ou l’autre des équipements. 
 
Note : Remplir le formulaire, le faire signer par un médecin vétérinaire, l’imprimer et le conserver en tout 
temps lors d’une promenade dans les lieux publics (rues, parcs, espaces verts, etc.) avec le chien. 
 
Tous les champs sont à remplir obligatoirement.  
 
Date : _________________ 
 
Nom du propriétaire ou du gardien : __________________________________________ 
 
Adresse du propriétaire ou du gardien : _______________________________________ 
 
Numéro de téléphone du propriétaire ou du gardien :  
________________________________________________________________________ 
 
Description de l’animal (race ou croisement, sexe, couleur) :  
______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
 
Numéro de micropuce ou tatouage : ________________________________________________ 
 
 
Condition médicale faisant l’objet d’une exemption : 
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________ 
 
Période de temps pour laquelle une exemption est demandée : 
______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________ 
 
Signature du médecin vétérinaire : ___________________________________________________ 
 

 Numéro permis :  ___________________ 
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