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DEMANDE D’ADMISSIBILITE

Couple sans enfant
Programme Accés Famille
R.V.Q. 2263 et ses amendements

1. Renseignements sur I'identité des requérants

Nom de famille Prénom OMme [M. Courriel

Adresse du domicile (numéro, rue, appartement) Ville Age

Province Code postal Téléphone Autre téléphone poste
Cellulaire

Nom de famille Prénom O Mme M. Courriel

Adresse du domicile (numéro, rue, appartement) Ville Age

Province Code postal Téléphone Autre téléphone poste
Cellulaire

2. Dépébt de la demande

Important - Joindre a votre formulaire une copie des documents suivants :

1. Une préautorisation hypothécaire de votre institution financiére, confirmant votre capacité d’emprunt.

2. L’avis de cotisation fédéral le plus récent pour chacun des requérants. Nous devons y lire la ligne 15000.

3. Une déclaration sous serment de I'un des deux requérants attestant qu'’il n’a pas été propriétaire au cours des cing derniéres
années. Veuillez utiliser le formulaire Propriété.

4. Une déclaration sous serment des requérants attestant qu’ils forment un « couple » tel que défini dans le cadre du
Programme Accés Famille. Veuillez utiliser le formulaire Couple.

5. Fournir deux piéces d’identification chacun, dont une avec photo, parmi les piéces énumérées a la section 3. A des

fins réglementaires, I'dge cumulatif des deux requérants ne doit pas dépasser 70 ans.
Lorsque votre demande est compléte, prévoir un délai de 10 jours ouvrables afin d'obtenir I'attestation d'admissibilité.

Note : Des commissaires a I’'assermentation pourront vous recevoir au comptoir des bureaux d’arrondissement
de la Ville de Québec.

De préférence, retournez par courriel a:

) . | Vous avez des questions?
projetaccesfamille@ville.quebec.qc.ca

Appelez-nous au 311 ou écrivez-nous a

Par la poste a: projetaccesfamille@ville.quebec.qc.ca

Section des subventions aux batiments
160, 76e Rue Est
Québec (Québec) G1H 7H5

3. Espace réservé al'administration

Validation de deux piéces d’identité :
REQ 1/REQ 2

OO
OO
OO

REQ 1/REQ 2

0O
[0 O

REQ 1/REQ 2

0O
HEN
0O

Carte d’assurance maladie Carte de résident permanent du Canada

Certificat de naissance

Acte de naissance Certificat de citoyenneté canadienne

Passeport canadien

Carte d’assurance sociale Validé par:

Permis de conduire

4. Déclaration

Nous déclarons que les documents joints a la présente demande sont vrais et complets.
Nous déclarons que 'unité d’habitation acquise dans le cadre de ce programme fera I'objet de ma résidence principale.

Nous déclarons étre mariés ou unis civilement ou vivant maritalement ou ayant l'intention de vivre maritalement dans I'unité
d’habitation dés sa délivrance.

Nous déclarons n’étre redevable d’aucune somme a la Ville et je suis conscient que toute somme due pourrait réduire mon crédit
d’accession lors de I'achat d’'une propriété dans le cadre du programme Acces Famille.

Aucun co-emprunteur autre que les requérants ne peut figurer a titre de propriétaire sur I'acte notarié lors de I'achat d’'une
habitation admissible.

Tout requérant qui fournit des renseignements rendant fausse, inexacte ou incompléte la présente demande verra celle-ci
automatiquement annulée.

Je fais cette déclaration la sachant vraie et compléte et reconnais qu’elle a la méme valeur que si elle était faite sous
serment selon la Loi de la preuve du Canada.

année mois  jour

Signé a Signature

mois  jour

Signé a Signature
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