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FORMULAIRE DE REMBOURSEMENT/ Baril récupérateur d’eau de pluie 
Limite de deux barils récupérateurs d’eau de pluie par adresse civique 

 

Nom du ou des propriétaires du bâtiment 
 
 

Adresse du bâtiment où le baril récupérateur d’eau de pluie sera utilisé (sur le territoire de Sainte-Marthe-sur-le-Lac seulement)                      Code postal 
 
 

Adresse du propriétaire (si différente de celle où le baril récupérateur d’eau de pluie sera installé)                                                                                            Code postal 
 
 

Numéro de téléphone (maison)                                                                                     (autre) 

 
 

Courriel 
 
 

Date d’achat (Année/ Mois/ Jour) 

 
 

Nom du marchand (si applicable) 
 
 

Baril récupérateur d’eau de pluie 
 

Nom du fabriquant (marque)              Volume (150 litres minimum)                    Nom et numéro de modèle                                      Coût (avant taxes) 
 
___________________________                         __________                                __________________________________           _________________$                            
 

Liste des pièces de fabrication (si applicable) : __________________________________________________________________________________ 
                                                                                                                                                                                                                                

Joindre à la demande : 

 

□ Preuve d’achat              

□ Photo d’installation datée et signée              

□ Procuration (si applicable) 

□ Preuve (1) de résidence : 

     □ Permis de conduire 

     □ Compte de taxes municipales ou scolaires de l'année en cours 

     □ Facture de services publics (moins de 3 mois) 

     □ Acte notarié s'il s'agit d'un achat récent d'une propriété (moins de 3 mois) 

     □ Carte du citoyen 

En signant, je confirme que j’ai lu la Politique de remboursement pour l’achat d’un baril récupérateur d’eau de pluie. 
 
   __________________________________________________________                                                                                                     
Signature du propriétaire                                                                                                                                                                                   
 
Date _________/_________/________ 
              Année         Mois           Jour 
 

La Ville n’est pas responsable des demandes perdues, mal acheminées, illisibles ou incomplètes. Elle se réserve le droit 
de prolonger le programme ou d’y mettre fin selon les fonds disponibles. Le formulaire de demande de remise doit être 
transmis à la Ville, au plus tard le 30 novembre de l’année suivant l’achat du baril récupérateur d’eau de pluie.  
 
Les demandes peuvent être acheminées par courriel à subventions@vsmsll.ca 
 
Ou par courrier :            Programme de remboursement d’un baril récupérateur d’eau de pluie  
                                          Service de l’aménagement du territoire et du développement durable 
                                          3000, chemin d’Oka 
                                          Sainte-Marthe-sur-le-Lac (Québec) J0N 1P0 

 

À L’USAGE DE LA VILLE DE SAINTE-MARTHE-SUR-LE-LAC 
 

Numéro de matricule :                                    Représentant :            

 
Date réception demande :        /          /                    Date d’achat :          /          /    

   Année            Mois  Jour    Année            Mois  Jour 
 

Pièces justificatives remises :              

□ Preuve d’achat              

□ Preuve de résidence : 

□ Permis de conduire 

□ Compte de taxes municipales ou scolaires de l'année en cours 

□ Facture de services publics (moins de 3 mois) 

□ Acte notarié s'il s'agit d'un achat récent d'une propriété (moins de 3 mois) 

□ Carte du citoyen 

□ Photo d’installation datée et signée              

□ Procuration (si applicable) 

 

Montant soumis :          _    Montant accordé :      _        Signature :    _______ 
 

mailto:subventions@vsmsll.ca

