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Instructions
Nous vous remercions pour vos commentaires! Ils sont importants et nous aiderons à améliorer nos services au publique.
•         Présentez le formulaire rempli :
en personne ou par la poste         Service à la clientèle et service de préservation
                  Archives publiques de l’Ontario
                  134 Ian Macdonald Blvd
                  Toronto ON  M7A 2C5 
Par télécopieur                  416 327-1999
•         Renseignements          ►         Courriel : reference@ontario.ca
•         Si vous désirez soumettre une plainte, nous vous répondrons dans un délai de 48 heures, en autant que vous nous avez fourni vos coordonnées. Votre coopération est apprécié.
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2. Coordonnées (À remplir seulement si vous souhaitez recevoir une réponse à vos commentaires)
Si vous choisissez de nous fournir vos coordonnées, notez que ceux-ci nous servirions que pour communiquer avec vous et répondre à votre plainte ou vos suggestions. Votre nom et votre adresse ne seront pas utilisé autrement. Les renseignements personnels sur ce formulaire sont recueillis sous l’acte des archives publiques et la conservation des documents (Loi de 2006 sur les), L.O. 2006, chap. 34, annexe A. Si vous avez des questions à propos de les renseignements recueillis sur ce formulaire, veuillez communiquer avec : Chef, Service à la clientèle et services de préservation, Archives publiques de l’Ontario, 134, boul. Ian Madonald, Toronto ON  M7A 2C5. Téléphone 416 327-1600.
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