
RAIN GARDEN ­ APPLICATION FORM 

Seine­Rat River Conservation District 
Box 339, La Broquerie, MB. R0A 0W0 

Ph: (204) 424­5845   Fax:  (204) 424­5909 

Objective:  Providing a natural way of reducing run­off from roof­tops, lawns and driveways; 
and using bioretention, removing pollutants from storm water and restoring natural infiltration. 

Applicant: _____________________________________________________________________________ 

Mailing Address: _______________________________________________________________________ 

Phone #: _____________________________________________________________________________ 

Project legal description: (Lot #, Qtr, Sec­Twp­Rge) ___________________________________________ 

CONDITIONS 
The Landowner shall: 

1.  Complete a Rain Garden Worksheet including details on design and construction; 
2.  Maintain the rain garden for a minimum of five years after construction; 
3.  Not begin building the rain garden before receiving approval of participation by the Seine­Rat 

River Conservation District; 
4.  Indemnify and save harmless the Seine­Rat River Conservation District, their agents, engineers, 

servants, and/or employees from any liability which may result from this project. 

The Seine­Rat River Conservation District shall: 
1.  Provide guidance and expertise regarding design and construction plans; 
2.  Conduct a preliminary site visit prior to construction, as well as a final site visit after project is 

complete; 
3.  Reimburse the landowner to a maximum of $500 per project, provided that the project received a 

successful final site visit and inspection. 

The projects resulting from this program are subject to available annual funding.  The SRRCD staff will 
determine application priorities on a first­come, first­serve basis.  All projects must be approved by the 
SRRCD board prior to construction and/or installation. 

I hereby declare that I have read the Conditions and I agree to abide to the said Conditions. 
I further agree to cooperate with the Conservation District in this regard. 

_______________________________________  _____________________________ 
Applicant Signature  Date 

OFFICE USE ONLY 
Sub­district ______________ 

Worksheet Complete:  Site Visit:  Pre  Post 

Approved  Denied  Comments 
Board Recommendation:  ________  ______  _______________________ 

Resolution #: _________________________________ Work Order #: ___________________



DETAILS OF PROPOSED RAIN GARDEN 
(See Worksheet) 

Garden Size (in square feet): 

Garden Depth (in inches): 

Soil Amendments (type and amount): 

Materials: 

Location of Rain Garden on your property: 

Number of Plants: 

List of Plants: 

SKETCH OF PROPOSED RAIN GARDEN 
North


