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Municipalité de Sainte-Clotilde

Formulaire de demande d’aide financiéere pour les activités sportives
(enfant 4gé de 17 ans et moins)

Dans le cadre de sa Politique familiale 2023-2026, la Municipalité de Sainte-Clotilde rembourse jusqu'a
25% des colts d'inscription pour les activités sportives de vos enfants qui ont lieu a l'extérieur du territoire

(maximum de 150$ par enfant par année). Pour en bénéficier, remplissez ce formulaire.

Identification du demandeur

Nom et prénom :

Adresse :

Numeéro de téléphone :

Courriel :

Renseignements relatifs a Uinscription de Uactivité sportive

Nom et prénom de Date de Datedu | Activité Montant de Rés?f)’éi{l?
o q SR té*
’enfant naissance recu Linscription R m;mc'pa e t
(U-MM-AAAA) | (JJ-MM-AAAA) emboursemen
accordé
Total
Les documents suivants doivent étre joint au formulaire :
1. Preuve d’age de U'enfant;
2. Preuve derésidence;
3. Recu de paiement et/ou facture de Uinscription
Signature du demandeur date
date

Signature de la municipalité
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