
                   Fondation de Charité des Policiers MRC Abitibi-Ouest                        Municipalité : 

________________ 

Voir verso     

Formulaire de demande Panier de Noël 2025 

Date limite : lundi 1 décembre 2025 

1. Les informations doivent être complétées correctement, l’inscription de fausses informations peut être 

considérée comme une fraude et être passible de poursuites criminelles. 

2. Le demandeur est considéré comme responsable des informations inscrites sur ce formulaire. 

3. Votre demande peut être sujette à une enquête de notre part et la Fondation se garde le droit d’accepter ou 

de refuser votre demande. 

4. Vos informations personnelles demeureront confidentielles et ne seront utilisées que par notre organisme, 

cependant certaines informations peuvent être échangées avec la Maison St-André de La Sarre. 

Nom, prénom du demandeur : 

 

 

 

 

Nom, prénom du conjoint(e) du 

demandeur (s’il demeure à la même 

adresse) : 

 

Nom, prénom du père ou de la mère des 

enfants (s’il ne demeure pas à la même 

adresse) : 

Date de naissance (année/mois/jour) : 

 

 

Date de naissance (année/mois/jour) : 

 

Date de naissance (année/mois/jour) : 

Adresse complète: 

 

 

 

Adresse complète : 

Téléphone / cellulaire : 

 

 

Téléphone / cellulaire : Téléphone / cellulaire : 

Adresse courriel : 

 

 

Adresse courriel : Adresse courriel : 

1. Inscrivez les enfants de moins de 18 ans, dont vous avez la charge et qui demeurent avec vous. 

L’enfant doit être avec vous pour la fête de Noël 

2. Prenez note qu’un cadeau est offert aux moins de 13ans. Que les 13 à 17 ans reçoivent un sac à surprise. 

Nb. 

D’enfant 

Type de garde (x) Nom de famille Prénom Âge Fém. 

(x) 

Masc. 

(X) Partagée    Complète 

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

Cochez cette case si la mère est enceinte de plus de 5 mois   

 

Avez-vous déjà eu un panier de Noël dans le passé ? Si oui, en quelle année et à quelle adresse? 

__________________________________________________________________________________________ 
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                   Fondation de Charité des Policiers MRC Abitibi-Ouest                        Municipalité : 

________________ 

Voir verso     

Veuillez inscrire les montants perçus par mois pour vous et votre conjoint.  

REVENU PAR MOIS Revenu du demandeur Revenu du conjoint 

Montant reçu de l’aide social/mois   

Montant reçu de la CNESST/mois   

Montant reçu régie des rentes/mois   

Montant reçu du chômage/mois   

Montant reçu allocation familiale/mois   

Montant reçu du père ou de la mère de 

l’enfant ou pension/ mois 

  

Salair clair/mois   

 

 Demandeur Conjoint 

Type emploi   

Nom de l’employeur et numéro de 

téléphone 

  

Nombres d’heures/semaine et salaire à 

l’heure 

  

 

Personne référence obligatoire (ne peut pas être une personne qui fait déjà une demande de panier de Noël, 

ne peut pas être une personne qui demeure avec vous et qui a le même numéro de téléphone.) 

Nom et prénom  Numéro de téléphone  

Lien avec vous  Adresse  

 

PIÈCES JUSTIFICATIVES OBLIGATOIRES : 

*Le document ACE allocation canadienne pour enfant doit être joint à la présente demande.  Il contient 

les informations nécessaires et vous pouvez compléter votre demande avec les documents ici-bas : 

1. Preuve de résidence : (ex : copie facture d’Hydro-Québec, facture de cellulaire ou de téléphone maison) 

2. Preuve de revenu : (ex : copie rapport d’impôt, talon de paie, carte d’aide sociale, allocation familiale 

ACE, relevé de la CNESST, relevé de chômage, relevé de la régie des rentes). 

3. Preuve d’enfant à charge avec année de naissance : (ex : copie rapport d’impôt, allocation familiale ACE, 

ordonnance de la Cour.) 

***Veuillez noter qu’une copie de la carte d’assurance maladie, le certificat de naissance de votre enfant 

ou une copie de votre carte d’aide sociale ne suffit pas à démontrer votre revenu et votre enfant à charge. 

Vous pouvez nous faire parvenir le formulaire et les pièces justificatives par la poste, par fax ou en personne au 

poste de Police de la MRC Abitibi-Ouest : 35, avenue Langlois, La Sarre, J9Z 3K2. Fax : 819-333-2655 Tél : 

819-333-2377. Le tout au nom de la Fondation de Charité des policiers de l’Abitibi-Ouest, coordonnateur agente 

Joëlle Dion.  Vous recevrez un appel avant le 10 décembre 2025 pour vous confirmer si vous recevrez un panier 

ou non.    Suivez-nous également sur la page Facebook pour obtenir des informations sur la campagne. 

 

Signature du demandeur : _________________________________                           Date : ___________________ 
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