AGENGE MUNICIPALE DE FINANCEMENT
W b ET DE DEVELOPPEMENT ,
2 DES CENTRES D'URGENCE 9-1-1 DU QUEBEC

2954, boulevard Laurier, bureau 300 Québec (Québec) G1V 4T2

Poster a:

DEMANDE DE VERSEMENT PAR VIREMENT BANCAIRE DES SOMMES
PAYABLES PAR L’AGENCE

NOM DE LA
MUNICIPALITE :

Code géographique :

VERSER DIRECTEMENT AU COMPTE BANCAIRE SUIVANT :

Nom de l'institution :

No d'institution et de succursale (transit)

No de compte :

JOINDRE UNE PHOTOCOPIE OU UN SPECIMEN ANNULE D’UN CHEQUE DE LA
MUNICIPALITE

Date :

Signature de la personne autorisée:

Nom en caracteres d’imprimerie :

Titre :

Téléphone ( )

Courriel pour expédition de I’avis de dépbt ;

SAUF AVIS CONTRAIRE, LES VIREMENTS SERONT EFFECTUES DES QUE POSSIBLE SUITE A
LA RECEPTION DE LA DEMANDE ET VOUS RECEVREZ CHAQUE FOIS UN AVIS PAR
COURRIEL.

2010-02



