CBC 'iéi' Radio-Canada

DEMANDE DE PAIEMENTS EN REMPLACEMENT

DES FRAIS DE SERVICES
SELON L’ARTICLE 3(1)(b) DE LA LOI SUR LES PAIEMENTS VERSES EN REMPLACEMENT D' IMPOTS (2000) (PERI)

Municipalité/Autorité taxatrice Province/Territoire Année d’imposition a

1. Inscrivez toutes les propriétés de CBC/Radio-Canada pour lesquelles vous faites une demande,

en indiquant tous les détails exigés sur le formulaire HO 0010-03 F.
(Si vous préférez, vous pouvez utiliser un tableau pour énumeérer les propriétés si toutes les colonnes exigées sont incluses.)

2. IMPORTANT - Chaque propriété DOIT étre accompagnée d’une liste des taux d’imposition de votre
municipalité pour ’année de la demande, et ces taux doivent étre indiqués sur le formulaire, en plus de
VOS commentaires.

3. Veuillez annexer votre REGLEMENT D’IMPOSITION DES FRAIS DE SERVICES.

4. Chaque propriété de CBC/Radio-Canada jouit-elle des mémes niveaux de services offerts aux autres propriétés
imposables situées dans le secteur?
Oui O Non [ SI NON, joindre vos commentaires.

5. Est-ce que votre municipalité désire se prévaloir d'un versement supplémentaire conformément a la Loi sur les
paiements versés en remplacement d’impots (2000) dans le cas ou le versement du paiement en remplacement des
frais de services serait inddment retardé?

Oui, seulement si le montant dépasse 25 $ [1  Oui, pour n'importe quel montant [ Non [

SI OUI, annexez une copie du réglement d’imposition au présent formulaire, ainsi qu’une description de votre politigue en matiére de prélevement
de pénalités sur les comptes d'impdts fonciers en souffrance. Aussi, indiquez le taux d'intérét et la fréquence composée. Identifiez la date a laquelle les
intéréts commencent a s'accumuler sur les paiements non versés.

DECLARATION

J'atteste que I'information fournie dans la présente demande et dans tous les documents joints est exacte et énonce correctement
et en détail I'information ayant trait aux taux d’imposition ainsi qu'aux évaluations en vigueur pour I’année d’imposition.
J'atteste également qu'aucune autre facture n'a été présentée concernant ces frais.

Signature de la personne autorisée Date

ADRESSE DE RETOUR (LETTRES MOULEES)

Nom et titre de la personne autorisée

Adresse Ville
Code Postal No. de téléphone
No. de télécopieur Courriel

VEUILLEZ FAIRE PARVENIR UNE copIE
DE LA PRESENTE DEMANDE ou

DUMENT REMPLIE ET UNE COPIE DE TOUS LES CBC/RADIO-CANADA

REGLEMENTS PERTINENTS A * Technologies et Ir)frastructures — Transactions immobiliéres
1000, avenue Papineau, bureau 1N-R40

Montréal (Québec)

H2K 0C2

a PAR COURRIEL A PILT.PERI@RADIO-CANADA.CA

HO 0009 — 03 F (Avril 2022)
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