MUNICIPALITE DE SAINT-ANDRE-D’ARGENTEUIL
10, RUE DE LA MAIRIE
WWW.STADA.CA
info@stada.ca

Willages JPittoresgues

Date

OBIJET : Demande d’acces a I'information

Madame, Monsieur,

En vertu de l'article 9 de la Loi sur I'acces aux documents des organismes publics et sur la protection
des renseignements personnels, je désire obtenir copie du ou des document(s) suivant(s) : (indiquez le
ou les document(s) que vous désirez obtenir. Préciser s’il y a lieu le nom de I'organisme ou de
I'établissement qui détient le ou les document(s) dont vous désirez  obtenir
une copie)

Vous en remerciant a I'avance, je vous prie d’agréer, Madame, Monsieur, mes salutations distinguées.

Signature :

Nom, prénom

Adresse :

Tél:

Courriel :

Autorisation du responsable d’accés a I'information :

Nom :

Signature :
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