
Comment participer?Comment participer?Comment participer?Comment participer?    
    

• Acheter un ensemble de 20 couches lavables ou plus (la demande doit être déposée à la      
municipalité au plus tard dans les 90 jours suivant la date d’achat) 

• Remplir le formulaire de demande de remboursement (voir verso) 
• Joindre l’original de la facture d’achat, une copie d’une preuve de résidence et une copie 

d’une preuve de naissance 
• Se présenter au bureau municipal (216, rue Prévost) pour remettre les documents 
 

La Ville de Beaupré offre maintenant, par l’intermédiaire d’un programme 
de réduction des déchets, de rembourser la moitié du prix d’achat avant taxes 

d’un ensemble de couches lavables jusqu’à un maximum de 100 $.  
 

Ce programme s'applique aux parents d'enfants de moins d'un an résidant à Beaupré. 
Le programme de subvention prendra fin lorsque l'enveloppe budgétaire qui lui est 

consacrée sera épuisée ou sur décision du conseil municipal. 

Questions? 418-827-4541 

 

Programme de subvention pour l’achat de couches réutilisables 
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Formulaire de demande de remboursement 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nom de l’enfant :  ______________________________________________________ 

Date de naissance 1 : _______ /_______ /____________ 

 
Joindre obligatoirement à votre demande :  

• Facture originale 2 3 

• Copie d’une preuve de résidence (compte de taxes ou bail)  

• Copie d’une preuve de naissance (acte de naissance) 
 
1 Programme offert pour les enfants de moins d’un an 
2 Achat d’un ensemble composé d’un minimum de 20 couches en tissu réutilisables.  
3 La demande doit être déposée à la municipalité au plus tard dans les 90 jours suivant la date d’achat. 
 
__________________________________________  _____/_____/______ 
Signature du demandeur    Date 

Nom : ___________________________________________________             Prénom :_________________________ 

Adresse : _________________________________________________________            Appartement :____________ 

Ville : __________________________________________        Code postal :_________________________________ 

Tél. résidence :_____________________________       Tél. bureau :_____________________  Poste :____________ 

Identification du demandeur 
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