“Transporits
-’ Collectifs DEMANDES ET OFFRES DE COVOITURAGE

MRC de Maskinongé

INFORMATIONS RELATIVES AU CONDUCTEUR

NUMERO DE PLAQUE : NUMERO DE PERMIS DE CONDUIRE :

NOMBRE DE PLACES DISPONIBLES : VEHICULE : FUMEUR 4 Non- fumeur : O

DECLARATION DU CONDUCTEUR :

J’affirme :

e étre en possession d’un permis de conduire valide (non expiré et non suspendu) au Canadal/#

e que mon (mes) véhicule (s) est (sont) immatriculé (s) tel que requis par la loil/#

e détenir une police d’assurance automobile telle que requise par la loil/#

étre avisée par le service de covoiturage de la pertinence d’'informer ma compagnie d’assurances de ma participation a ce
service.

AUTRES INFORMATIONS

BESOINS PARTICULIERS, S’IL Y A LIEU @

HORAIRE
Lundi Origine : Destination : Vendredi Origine : Destination :
Départ : Retour : Départ : Retour :
Mardi Origine : Destination : Samedi Origine : Destination :
Départ : Retour : Départ : Retour :
Mercredi Origine : Destination : Dimanche | Origine : Destination :
Départ : Retour : Départ : Retour :
Jeudi Origine : Destination : Itinéraire :
Départ : Retour :
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