
Règlement visant à améliorer l’offre en matière de logement social, abordable et
familial (20-041)

Consentement à ce qu’un tiers comptabilise des logements familiaux afin de remplir
ses engagements aux termes de la section V du Règlement 20-041 relativement à un
autre projet résidentiel (article 25, alinéa 2)

Madame, Monsieur,

Je soussigné ____________________________________________, signataire ou représentant autorisé du

signataire de l’entente RMM - ______________ , autorise ______________________________________________ à

comptabiliser les logements familiaux identifiés aux adresses suivantes afin de remplir ses engagements

aux termes de la section V du Règlement 20-041  :

Numéro civique Rue Numéro d’appartement

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

_______________ ____________________________________________       ______________________

En consentant à ce qu’un tiers comptabilise ces logements familiaux afin de remplir ses engagements
aux termes de la section V du Règlement 20-041, je reconnais que ceux-ci ne pourront pas être
comptabilisés pour un autre projet résidentiel.

_______________________________________________                _____________________________
Signature du signataire de l’entente Date

Adresse : _____________________________________

Courriel :  _____________________________________                 Numéro de téléphone : ________________________

Version 2021-11-29


	Signataire de l'entente: 
	Numéro entente: 
	Bénéficiaire des logements familiaux: 
	Numéro civique 1: 
	Numéro civique 2: 
	Numéro civique 3: 
	Numéro civique 4: 
	Numéro civique 5: 
	Numéro civique 6: 
	Numéro civique 7: 
	Numéro civique 8: 
	Numéro civique 9: 
	Numéro civique 10: 
	Numéro civique 11: 
	Rue 1: 
	Rue 2: 
	Rue 3: 
	Rue 4: 
	Numéro dappartement 1: 
	Numéro dappartement 2: 
	Numéro dappartement 3: 
	Numéro dappartement 4: 
	Rue 5: 
	Rue 6: 
	Rue 7: 
	Rue 8: 
	Rue 9: 
	Rue 10: 
	Rue 11: 
	Numéro dappartement 5: 
	Numéro dappartement 6: 
	Numéro dappartement 7: 
	Numéro dappartement 8: 
	Numéro dappartement 9: 
	Numéro dappartement 10: 
	Numéro dappartement 11: 
	Date: 
	Courriel: 
	Numéro de téléphone: 
	Adresse: 


