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TRANSMISSION PAR TELECOPIEUR

CABINET DU MAIRE
VILLE DE LAVAL

Téléphone :  (450) 662-4140
Télécople :  (450) 662-7299

Destinataire : . Mme Nadine Jobin
Commissian d'accés A Finformation
Télécopieur : (418) 529-3102

- Expéditeur : Mme Jo Anne Méthot pour M. Marc Demers
Maire de Ville de Laval

Accés & I'informati&m — nouveau formulaire de désignation
d'une personne et délégation de responsabilités pour Ville
de Laval.

Message / Objet :

Merci.

Nbre de feuilles 4 suivre : 1

Date : Le 10 juin 2014
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FORMULAIRE DE DESIGNATION D'UNE PERSONNE RESPONSABLE

R . commisl P 7
dlaceds & nformotion ET DELEGATION DE RESPONSABILITES
du Québec Lai sur I'acces 2ux documents des organlsmes publics et sur la proleclion des renseignements personnels {L.R.Q,, ¢. A-2.1, a. 8)

“ IDENTIFICATION DE LA PLUS HAUTE AUTORITE AU SEIN DE L’'ORGANISME QUI DELEGUE TOUT OU PARTIE DE SES FONCTIONS
Nom : Demers Prénom : Marc

Fonction au sein de I'organisme : Maire .

Organisme : Ville de Laval 4
Adresse postale de Porganlsme (no clvique, route ainsi que burcau, local, étage, succursale et/ou case postale 8’il y a licu)

1, Place du Souvenir, C.P. 422 succ. Saint-Martin

Ville : Laval : Code postal : H7V 374
IDENTIFICATION DE LA PERSONNE DESIGNEE RESPONSABLE :

Nom : Brochet " Prénom : Pierre

Fonction au sein de Porganisme : Directeur '

Téléphone ; 450 978-6888  Poste : 2084 Télécopieur : 450 662-4201 Titre : Monsieur

Adresse du lien de travall (no ctvique, route ainsi que bureau, local, ttage, succursale et/ou case postale s%il ¥ a llen)
2911, boulevard Chomedey, C. P. 422 succ. Saint-Martin
Ville : Laval ' Code postal : H7V 374

Adresse courrlel
.brochet@ville.laval.gc.ca
b VOLET RESPONSABILITE
La plus haute autorité de 1'organisme (Section A) nomme la persomme désignée (Section B) responsable du ou des volets suivants
(cochez une seule case)
[ L"acces aux documents et la protection des renseignements personnels
[J L'accés aux documents uniquement
[ La protection des renseignements parsonnels unlquement
[] Substilut (en cas d’absence d'un responsable, mals n'apparait pas au répertolre des responsables)

S'lly a lleu, précisez le lype de dossiers ou de documents :

RETRAIT D'UN NOM DE LA LISTE DES RESPONSABLES )
La présente désignation a-t-elle également pour objet de remplacer une ou des personnes actuellement inserites au répertoire des
responsables pour votre organisme? Oui
Si oui, nom de la pecsonne 4 retirer du répertoire : Jean-Pierre Gariépy, directeur et Réjean Simard, directeur ad) oint

Le répertoire des responsables cst accessible sur le site Web de la Commission  1'sdresse suivante : www.cai.gouv.ge.co/documents/CAL liste resp acces.pif

N,

INSTRUCTIONS D’EXPEDITION DU FORMULAIRE \

CE FORMULAIRE PEUT ETRE TELECOPIE AU (418) 529-3102 QU EXPEDIE A LADRESSE SUIVANTE :
Commilsslon d’acces a Pinformation

A/S Madame Nadine Johin

575, rue Salnt-Amable, bureau 1.10

Québec (Québes) G1R 2G4

Veuillez noter que les télécoples seront traltées comme des orlginaux (une télécopie suivle d'un envol postal est don¢
inutile). Pour toutes questions concernant ce formulaire, vous pouvez communiquer avec Mme Nadine Jobin, au

418 528-7741 ou, sans frals, 1-888-528-7741
*Avant ['axpédition, veulllez vous assurar d'avolr complété en entier les 4 sectlons

*Un formulalre par personna désignée

Ce formulaire désigne, par [a présente, la personne identifiée a la section B responsable, au sens de l'article 8,
de la L.oi sur I'accés aux documents des organismes publics et sur la protection des renseignements personnels

gnature de |a plus haute autor





