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Gouvernement de l'Ontario
Ministère de l'Agriculture,  de l'Alimentation et des Affaires rurales
Demande de renouvellement du certificat qui autorise son titulaire à agir en tant qu'examinateur
Abattage non urgent à la ferme des animaux destinés à l’alimentation
Les champs accompagnés d’un astérisque (*) sont obligatoires.
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1. Renseignements personnels
Veuillez noter que les noms, la ville/municipalité et les numéros de téléphone des examinateurs agréés seront  rendus publics.
Adresse
Avez-vous déjà été reconnu coupable d’une infraction liée à ce qui suit, possédé une entreprise ou travaillé dans une entreprise qui a été reconnue coupable de (a) cruauté envers les animaux, (b) l’exploitation illégale d’un abattoir ou d’un établissement de transformation des viandes, (c) l’abattage illégal d’animaux?
Dans l’affirmative, veuillez expliquer :
2. Signature
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2. Signature
Je déclare que les renseignements figurant dans la présente demande sont exacts et véridiques.
Les renseignements, y compris les renseignements personnels que vous avez fournis dans le présent formulaire, sont recueillis en conformité avec le Règlement de l’Ontario 31/05, tel que modifié en vertu de la Loi de 2001 sur la qualité et la salubrité des aliments. Ces renseignements peuvent être utilisés ou divulgués dans le but de vérifier l’information fournie. Si vous avez des questions concernant la collecte de ces renseignements, vous pouvez communiquer avec le chef de l’Unité des services vétérinaires au 519-766-2537.
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