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Les demandes incomplètes ou illisibles
sont automntiquement rej etées

Une pièce d'identité sera demandée
lors de la cueillette de votre panier

Nom

Adresse
Ville:
Code Postal

Téléphone :

Nombre de sens dans la famille
(qui habitent la maison familiale) Obligatoire

Adultes : Âge

Enfants : _Âge

Revenus mensuels de la famille
Sa laire(s)net
Aide sociale

Assurance-emploi :

Pension alimentaire
Allocations féd et prov:

Revenus autres :

Montant total :

Dépenses principales :

Loyer ou hypothèque mots

mots

/mois
Câble/internet :

Monfrnf fnfnl :

Ces renseignements sont confidentiels.

Faire oarvenir avant le 8 oÉcrvlBRE2022

EVOTE
t)t, (;t{ \Nrr

4516 Laval Lac-Mégantic G6B 1C5

Si votre demande est acceptée, nous vous

contacterons entre le l-2 et le l-6 décembre
pour vous donner la date de cueillette de

votre panier de Noë|.

Électricité
Téléphone

mors

D


