VILLE DE

FORMULAIRE DE DEMANDE D’AIDE FINANCIERE m
SOREL-TRACY

Produits d’hygiene féminine durables

La Ville de Sorel-Tracy est fiere d’élargir son programme d’aide financiére pour les citoyennes qui désirent
réduire leur empreinte écologique en utilisant des produits d’hygiene féminine durables.

MODALITES ET CONDITIONS

Ce programme s’applique exclusivement aux citoyennes de Sorel-Tracy.
Une seule subvention est accordée par utilisatrice, par année.

DOCUMENTS REQUIS

e Le formulaire diment complété et signé, en indiquant le numéro de
la carte acces Sorel-Tracy de la personne qui fait la demande;

e La facture originale détaillée (une photocopie lisible est acceptée);

e Pour le matériel de confection, minimalement une photo du matériel acheté (avant la confection) et du
produit confectionné a I'aide de ce matériel (apres la confection).

IDENTIFICATION DE L’UTILISATRICE DES PRODUITS D’HYGIENE FEMININE DURABLES

Nom et prénom :
Date de naissance :

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

Nom et prénom (si différent de I'utilisatrice) Lien avec l'utilisatrice (cocher svp)
O Utilisatrice O Pére
O Mere OTuteur légal
Adresse Ville
Code postal Téléphone
Courriel # carte acces Sorel-Tracy

En vertu des valeurs environnementales, je m'engage a ce que les produits d’hygiéne féminine
durables faisant I'objet de la présente demande d’aide financiere soient utilisés par la personne
identifiée ici-haut en tant qu’utilisatrice.

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.qc.ca

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