Demande d’accés a un document détenu par la municipalité de Saint-Thuribe

Renseignements sur le demandeur

Nom de famille Prénom

Nom de I'entreprise ou de I'organisme (s'il y a lieu)

Adresse (numéro, rue, appartement) Code postal

Municipalité — Ville

Téléphone Courriel

Renseignements relatifs a la demande

Veuillez décrire les documents demandés (sujet, titre, description détaillée, année visée, etc.)

Est joint le consentement écrit de la personne concernée par la demande (voir formulaire de
consentement ci-joint) :

Oui I:l Non : |:|

Mode de consultation souhaité :

Par voie électronique (a prioriser) I:‘ Par la poste (S) I:' Consultation sur place |:|
Signature
Signature Date

Envoi du formulaire

Faire parvenir vos documents diiment remplis et signés :

Responsable de I’'acceés aux documents et a la protection des renseignements personnels
Directeur général et greffier-trésorier de la municipalité de Saint-Thuribe

238 rue Principale

Saint-Thuribe, Qc GOA 4HO

dg@st-thuribe.net



mailto:dg@st-thuribe.net




