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PRIME D’AIDE À L’ACQUISITION

Formulaire de demande à remplir

D’UN RÉCUPÉRATEUR D’EAU DE PLUIE

    Madame        Monsieur        

Nom :					                  	 Prénom :

Adresse :						    

Code postal :		           Commune :						    

Téléphone fixe :						     Téléphone portable :

Courriel :

LE DEMANDEUR :

Date d’achat :       /       /			   Vendeur/Founisseur : 

Contenance :		  litres			   Marque :

Montant de l’achat : 		  € TTC		  Numéro de la facture :

LE RÉCUPÉRATEUR D’EAU DE PLUIE :

PIÈCES À JOINDRE OBLIGATOIREMENT À LA DEMANDE :

• Une copie de la pièce d’identité du demandeur

• Un justificatif de domicile de moins de 3 mois au nom du demandeur attestant de sa résidence principale

• La facture d’achat avec mention de la date d’achat, nom et marque du récupérateur, au nom du demandeur

• Un relevé d’identité bancaire au nom du demandeur

• Le présent formulaire complété et signé

Je m’engage :
• En cas de remboursement du récupérateur d’eau de pluie par le vendeur, pour quelque raison que ce soit, à 
prévenir immédiatement la Communauté d’Agglomération Saumur Val de Loire.
• À répondre à toutes sollicitations de la Communauté d’Agglomération Saumur Val de Loire au sujet de l’utilisation 
et de l’implantation du récupérateur.

J’atteste sur l’honneur :
• À ne percevoir sur une durée de 5 ans qu’une seule aide à l’achat d’un récupérateur d’eau de pluie.
• L’exactitude des renseignements et pièces justificatives fournis à la Communauté d’Agglomération.
• Avoir pris connaissance du règlement d’aide financière à l’acquisition d’un récupérateur d’eau de pluie.
• À ne pas revendre le récupérateur dans les 3 ans sous peine de restitution de l’aide financière reçue.

Fait à :					              			  Signature :
le :            /     /		


	NP1: 
	fille1: 
	Champ de texte 24 tel 1: 
	Champ de texte 25: 
	Champ de texte 26: 
	Champ de texte 27: 
	Champ de texte 28: 
	Champ de texte 29 port1: 
	Champ de texte 30: 
	Champ de texte 31: 
	Champ de texte 32: 
	Champ de texte 33: 
	mail 1: 
	Case à cocher 8: Off
	Case à cocher 9: Off
	adr loc 2: 
	CP loc 2: 
	com loc 2: 
	NP 2: 
	fille 2: 
	J2: 
	A2: 
	com 2: 
	Champ de texte 85 date achat 2: 
	Champ de texte 90: 
	Champ de texte 91: 
	faita 2: 
	date4: 
	Champ de texte 85 date achat 3: 
	Champ de texte 92: 


