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Gouvernement de l'Ontario
Avis d'ajournement des travaux du tribunal de révision
Loi sur le drainage, L.R.0. 1990, chap. D.17, art. 53
Destinataire :
Objet :
Veuillez prendre note que la séance du tribunal de révision tenue le
pour instruire des appels concernant des 
évaluations à l'égard des installations de drainage précitées a été ajournée. Le tribunal a été saisi d'un appel qui pourrait influer sur les évaluations de votre bien-fonds. Nous vous informons que le tribunal de révision reprendra ses travaux et continuera
d'examiner les appels. Au besoin, les évaluations seront redistribuées d'une manière qui semble juste.  
Le tribunal de révision reprendra ses travaux :
Si vous n'assistez pas à l'audience, le tribunal pourra procéder sans vous et, sauf disposition contraire dans la Loi sur le drainage, vous n'aurez pas droit à d'autres avis dans le cadre de l'instance du tribunal de révision. Loi sur l'exercice des compétences légales, L.R.O.1990, chap. 484,al. 6(2)c).
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