Formulaire
Participation a la vente a I’enchere 2022

trois-riviéres

1. Informations sur le requérant

Nom : Prénom :
Téléphone : Poste : Cellulaire
Courriel :

2. Mode de paiement

Quel sera le mode de paiement que vous utiliserez parmi ceux-ci :

argent comptant O
traite bancaire O
chéque visé O
mandat-poste O
carte de crédit 0

Note : Le montant servant a enchérir devra étre déposé au bureau de la greffiére situé au 1325, place de I’Hoétel-de-Ville, C.P.
368 Trois-Rivieres (Québec) GY9A 5H3 au plus tard le 26 janvier 2022 avant 16h30 , sauf si vous utilisez une carte de
crédit. Il serait important de vérifier le montant disponible dont vous disposez sur votre carte de crédit si vous souhaitez

utiliser ce mode de paiement. Des frais supplémentaires de 1,64 % seront applicables si _vous payez par carte de
crédit. L’effet bancaire devra étre émis au nom de « Ville de Trois-Riviéres ».

3. Exemples de montant pour une adjudication incluant les frais :
Afin de prévoir les sommes suffisantes si vous voulez enchérir, vous trouverez des exemples de

montants d’adjudication, soit le prix d’adjudication (mise par I'enchérisseur) et le montant des
frais et taxes exigibles :

7 017,52 $, soit 5 600,00 $ comme prix d’adjudication et 1 417,52 $ a titre de frais et taxes exigibles;
e 964,79 $, soit 500,00 $ comme prix d’adjudication et 464,79 $ a titre de frais et taxes exigibles;

o 2623,92 %, soit 1 900,00 $ comme prix d’adjudication et 723,92 $ a titre de frais et taxes exigibles;

53 673,06 $, soit 45 000,00 $ comme prix d’adjudication et 8 673,06 $ a titre de frais et taxes exigibles.

Le montant des frais n’est connu qu’au moment de I'adjudication et ne peut étre déterminé a I'avance.

v Vous devez remplir les deux pages du présent formulaire avant de le transmettre.
v Veuillez 'acheminer dment rempli, par courriel a : « greffe@v3r.net »;

v Pour toute autre information, vous pouvez communiquer avec Me Marie-Michéle Lemay de la
Direction du greffe, gestion des documents et archives au 819 374-2002, poste 1309.


mailto:greffe@v3r.net

VENTE POUR TAXES 27 JANVIER 2022 - FORMULAIRE POUR L’ADJUDICATION
L'ADJUDICATAIRE OU SON MANDATAIRE, LE CAS ECHEANT, DEVRA FOURNIR LA PREUVE DE SON IDENTITE.

DANS LE CAS D'ACQUISITION PAR UNE PERSONNE PHYSIQUE

Nom de l'acquéreur

Lieu de naissance

Date de naissance

Adresse du domicile

Code postal : Téléphone :

DANS LE CAS D'ACQUISITION PAR UNE PERSONNE MORALE

Nom de la compagnie

Représentée par
ou son mandataire

Compagnie ou coopérative

Loi constitutive (fédérale,
provinciale ou autres)

Adresse du siége social

Code postal : Téléphone :

Note : Remettre une copie certifiée conforme de la résolution autorisant son mandataire a enchérir en son nom.

DANS LE CAS D'ACQUISITION PAR UNE SOCIETE

Nom de la société Téléphone :

Noms des associés 1-

Lieu et date de naissance
de chaque associé 1- Lieu: Date de naissance :

2- Lieu: Date de naissance :

3- Lieu: Date de naissance :

4- Lieu : Date de naissance :

Adresse des personnes
associées 1-

Code postal :

2-

Code postal :

3-

Code postal :

4-

Code postal :

Note : Joindre un écrit signé par tous les associés dans lequel ils autorisent son mandataire & enchérir au nom de la société.

S'il y a lieu pour exemption de taxes : Numéro de TPS Numéro de TVQ

IMPORTANT :
Ce formulalre doit étre accompagné d’une copie (photo, photocopie) de I'une des piéces d’identité suivantes :
carte d’assurance maladie délivrée par la Régie de I’assurance maladie du Québec;
permis de conduire ou permis probatoire délivré par la Société de ’assurance automobile
du Québec;
passeport canadien
certificat de statut d’Indien;
carte d’identité des Forces canadiennes.
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