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Vous désirez réduire votre production
de déchets pour la préservation
de Penvironnement?

La Ville offre une aide financiére correspondant a 50 %
du colt d’achat de certains produits d’hygiéne lavables,
jusgu’a concurrence de 250 $. Afin d’encourager 'achat
local, cette aide est bonifiée a 75 % du colt d’achat
lorsque les produits sont achetés dans un commerce
de Saint-Bruno-de-Montarville.

A

Saint-Bfuno

DE-MONTARVILLE

Pour faire une demande d’aide financiére a I’achat de produits hygiéniques lavables, remplir ce
formulaire et le faire parvenir avec les piéces justificatives requises.

Produits admissibles au programme

Catégories - Produits

r Couches

pour enfants

Couches lavables pour bébé °
Couches lavables pour piscine °

Culottes d’apprentissage lavables

|_ Produits

féminine

Compresses d'allaitement lavables

Culottes menstruelles
Protége-dessous lavables

Serviettes hygiéniques lavables

|_ Culottes

pour adultes

Faire une demande

O
O
O
O
d’hygiéne O Coupes menstruelles o
O
O
O
O
O

Couches lavables pour adultes °
Culottes absorbantes lavables

Critéres pour se prévaloir du programme

Le demandeur doit résider sur le territoire de la Ville de Saint-Bruno-
de-Montarville

Une seule demande est autorisée par catégorie de produits.

Le demandeur, ou son bébé, doit étre I'utilisateur du ou des produits
achetés et s'engage a en faire usage.

Pour les couches pour enfants, le demandeur doit étre parent d’'un
enfant de moins de 6 mois au moment de faire la demande.

Le programme est rétroactif au 1¢r janvier 2021.

Piéces justificatives a joindre a la demande

Facture(s) commerciale(s) des produits ,
achetés, neufs ou usagés. Photocopie ou
Preuve de résidence (permis de conduire, numérisation /
compte de taxes, bail de location) photo format
Pour les couches pour enfant ; certificat de PDF ou JPG
naissance de 'enfant.

1. Cocher ci-haut la catégorie pour laquelle la demande est effectuée (une seule catégorie par demande), ainsi que le ou les produits achetés.

2. |dentification du | Nom

Prénom

demandeur

Adresse (no civique, rue)

Code postal

Téléphone

Courriel

3. Sila demande est pour des couches et /ou culottes pour enfant, compléter la ligne ci-dessous.

Nom de
I'enfant

Prénom
de I'enfant

Date de naissance
(JJ MM AAAA)

4. Montant total de la facture :

Nom et adresse du commercant :

5. CONTRAT D’ENGAGEMENT ECOLOGIQUE - Jatteste que les produits
d’hygiéne lavables et réutilisables acquis avec l'aide financiére de la Ville de
Saint-Bruno-de-Montarville sont pour mon usage personnel ou pour mon

enfant, et je m’engage a les utiliser.

Signature :

Date :

6. Faire parvenir ce formulaire et les piéces justificatives
- par courriel a centre.communautaire@stbruno.ca
- ou par la poste a : Programme d'aide — Achat de produits
d’hygiéne lavables, Ville de Saint-Bruno-de-Montarville, 1585,
rue Montarville, Saint-Bruno-de-Montarville (Québec), J3V 3T8.
Gardez une copie de cette demande pour vos dossiers.

Plus d’information : stbruno.ca * 450 441-8399 « centre.communautaire@stbruno.ca
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