Réservé a
I’administration

CARTE DU CITOYEN — FORMULAIRE D’ADHESION

e e
Adresse de la résidence Samt-Zothue

Nombre de cartes émises :

No Rue App. Téléphone résidence

Demandeur et répondant pour les enfants

Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F Carte n°:
Jr mois année

Courriel : Tél. (bureau) Cell. :
Conjoint (e)
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F Carte n°:
Courriel : Tél. (bureau) Cell. :
Autres membres de la famille (demeurant sous le méme toit)
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F Caneing:

Carte n°:
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F

Carte n°:
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F

Carte n°:
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F

Carte n°:
Nom : Prénom : Date de naissance : / / Sexe: M F
Je certifie que les renseignements ci-dessus sont véridiques. Les cartes demeurent la propriété de la Municipalité de Saint- Par :
Zotique qui peut les annuler ou en reprendre possession en tout temps. Dat

ate :
J'ai inclus une photocopie d’'une preuve de résidence pour chaque personne
Signature du demandeur : Date
Enfants ‘: s
- Les enfants de 16 et plus peuvent demander seuls leur carte de citoyen; - )(

- Les parents sont responsables des inscriptions, amendes et documents empruntés par les enfants;
- La municipalité se réserve le droit de demander en tout temps une preuve de résidence pour les enfants de moins de 16 ans.



