90, avenue Sheppard Est, bureau 200

Toronto (Ontario) M2N 0K4 —
Sl Tél : 416-326-8700 de Ia demande
Ontario Sans frais en Ontario : 1-800-522-2876 P ersonne mora Ie

Demande de renseignements : www.agco.cal/fr/icajo
Site Web : www.agco.ca/fr

K __m_% Commission des alcools et des jeux de I’Ontario Slg natu re de I ’auteu r

Renseignements sur la demande
Nom officiel de I'auteur de la demande

Demande : ﬂ Nouvelle f Renouvellement f Changement

Secteur d’activité (cannabis, jeux de bienfaisance, jeux, courses de chevaux, alcools)

N° de dossier ‘

Déclaration

En signant ci-dessous, je confirme/nous confirmons que j’ai/nous avons examiné et autorisé la
présentation de la demande décrite ci-dessus. J'ai/nous avons lu I'avis contenu dans la demande.

Seuls le ou les particuliers habilités a engager I’entité peuvent signer.

Ne Nom Poste ou/Titre Date Signature
(ji/mm/aaaa)

1.

Ne Nom Poste ou/Titre Date Signature
(ji/mm/aaaa)

2.

Ne Nom Poste ou/Titre Date Signature
(ji/mm/aaaa)

3.

Ne Nom Poste ou/Titre Date Signature
(ji/mm/aaaa)

4.

S’il N’y a pas assez d’espace, veuillez joindre une feuille supplémentaire avec le nom, le poste ou titre
et la signature de chaque particulier, ainsi que la date de signature.

Pieces jointes [ Pas de pieces jointes
L u
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