FORMULAIRE DE DEMANDE D’AIDE FINANCIERE

1 VILLE DE

L SOREL-TRACY
La Ville de Sorel-Tracy est fiere de maintenir son programme d’aide financiére pour les familles qui
désirent utiliser des couches lavables et ainsi réduire leur empreinte écologique.

Couches lavables

MODALITES ET CONDITIONS

Ce programme s’applique exclusivement aux citoyens de Sorel-Tracy. Une seule
subvention est accordée par enfant.

DOCUMENTS REQUIS

e Le formulaire didment complété et signé en indiquant le numéro de la carte
acces Sorel-Tracy du parent ou tuteur légal qui fait la demande;

e Lafacture originale détaillée (une photocopie lisible est acceptée) de I'achat
des couches lavables;

e La photocopie de la déclaration ou du certificat de naissance de I'enfant.

IDENTIFICATION DE L’ENFANT (utilisateur des couches)

Nom et prénom :
Date de naissance :

IDENTIFICATION DU DEMANDEUR (le cheque sera émis a ce nom)

Nom et prénom Lien avec I’enfant (cocher svp)
O Péere O Mére OTuteur légal
Adresse Ville
Code postal Téléphone
Courriel # carte accés Sorel-Tracy
Cette demande est votre : () 1% demande () 2¢™ demande

En vertu des valeurs environnementales, je m'engage a utiliser les couches lavables achetées pour
I"utilisateur (I’enfant).

Date :

Veuillez retourner le formulaire diment complété et signé, accompagné des documents requis,
au Service des loisirs.

Par voie postale : 3015, place des Loisirs, C.P. 368, Sorel-Tracy (Québec), J3P 7K1
Par courriel : loisirs@ville.sorel-tracy.gc.ca

Pour plus d’infos : 450 780-5600, poste 4400


mailto:loisirs@ville.sorel-tracy.qc.ca

	Nom et prénom: 
	Adresse: 
	Ville: 
	Code postal: 
	Téléphone: 
	Courriel: 
	 carte accès SorelTracy: 
	Lien: Off
	Je m'engage: Off
	Date_du_jour: 
	Demande: Off
	Nom_enfant: 
	Date_naissance_enfant: 


