
Fiche d’inscription Panier Noël 
 

Merci de transmettre ce formulaire rempli et signé au plus tard le 20 novembre 2024. 

Sinon cette demande ne sera pas prise en considération. 

Nom du bénéficiaire : Prénom : Âge : 

Adresse : 

Ville : Code postal : 

Téléphone : 
 

Nom et prénom des autres personnes : Date de naissance : Lien : 

1-   

2-   

3-   

4-   

Cochez les cases correspondants le mieux à votre situation 

Aide sociale  Pension :  

Chômage / CNESST  Diminution du nombre d’heures 
travaillées 

 

Prêts et bourses   Autre  

Avez-vous de l’aide alimentaire d’autres organismes du milieu ? oui ( ) non ( ) 
 

Avez-vous des allergies, intolérances à des aliments ? (Pas des préférences) 

 

Avez-vous des commentaires sur les paniers des années précédentes ? 

 

☐ En cochant cette case, j'accepte de transmettre mes renseignements personnels au Comité 
d'aide alimentaire, à la municipalité de Saint-Alexandre-de-Kamouraska, ainsi qu'à Moisson 
Kamouraska. Les informations recueillies seront conservées pendant une période d'un an et 
seront utilisées exclusivement pour des initiatives d'aide alimentaire. 

Par cette signature, je confirme que les renseignements fournis sont exacts.  

Signature : Date : 

 
 
 


