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            Municipalité de Mille-Isles  
 

Formulaire d’autorisation d’utilisation de carte de crédit  
 
Je soussigné, ____________________________, autorise la Municipalité de  
Mille-Isles à appliquer les frais suivants à ma carte de crédit en paiement des 
sommes dues pour les services suivants: 
 
 TAXATION 
 

1er  ___________________$ ________________________date 
 

2e  ___________________$ ________________________date 
 

3e  ___________________$ ________________________date 
 
 MUTATION _______________$ ___________________ 
 PERMIS _______________$ ___________________ 
 DIVERS _______________$ ___________________ 
 
 

CARTES VISA, MASTERCARD ET DISCOVERY ACCEPTÉES 
 
 

Informations personnelles  

Nom   

Adresse   

  

Cadastre  

Matricule  

Téléphone  

Type de carte de crédit  

Numéro de la carte de crédit  

et date d'expiration   

Signature : 
 
 
 
cslight@mille-isles.ca 
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