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1/’ Ontano Ministry of Application for a Permit to Use a Pesticide for

the Environment Structural Pest Control
Ministére de

I'Environnement Demande de permis d’utilisation d’un pesticide pour
la destruction de parasites dans une structure
Personal information requested on this form is collected under the authority of the Pesticides Act, R.S.0., 1990, Ontario Regulation 63/09. It is used to evaluate
applications for permits to use restricted pesticides according to the requirements of the Pesticides Act.

Questions regarding completion and submission of this application should be directed to the Pesticides Specialist in the local Regional Office of the Ministry of the
Environment. Regional Office contact information is available on the Ministry of the Environment website at. http://www.ene.gov.on.ca/en/contact/index.php.

Information contained in this application form is not considered confidential and will be made available to the public upon request. Information submitted as
supporting information maybe claimed as confidential but will be subject to the Freedom of Information and Protection of Privacy Act (FOIPPA) and the
Environmental Bill of Rights (EBR). If you do not claim confidentiality at the time of submitting the information, the Ministry of the Environment may make the
information available to the public without further notice to you. If you are identifying confidential material, please indicate why you believe the information is
confidential.

Les renseignements personnels demandés dans le présent formulaire sont recueillis en vertu du Réglement de I'Ontario 63/09 pris en application de la Loi sur les
pesticides, L.R.O. 1990. lIs serviront a traiter les demandes du permis d’utilisation de pesticides & usage restreint requis par la Loi sur les pesticides.

Les questions concernant la fagon de remplir et de remettre le formulaire doivent étre adressées au ou a la spécialiste des pesticides du bureau régional local du
ministére de I'Environnement. La liste des bureaux régionaux du ministere de I'Environnement se trouve sur le site du ministere, a
http://www.ene.gov.on.ca/fr/contact/index.php.

Les renseignements fournis dans le présent formulaire ne sont pas considérés comme confidentiels et seront communiqués aux personnes qui voudront les
consulter. Certains des renseignements fournis pourront étre déclarés de nature confidentielle, mais ils seront assujettis & la Loi sur l'acces a 'information et la
protection de la vie privée et a la Charte des droits environnementaux. Si vous ne déclarez pas que ces renseignements sont confidentiels quand vous les
présentez, le ministéere de I'Environnement pourrait les rendre publics sans vous donner de préavis. Si vous demandez que certains renseignements soient tenus
confidentiels, veuillez en donner les raisons.

For Ministry Use Only / Réservé au ministere
Client Number / Numéro du client ou de la cliente

Clear Form/Effacer

Applicant Information / Renseignements sur le demandeur

Name of Applicant / Nom du demandeur Exterminator Licence No. / N° de licence de destructeur

Name of Pest Control Company / Nom de I'entreprise de destruction

Address of Pest Control Company /Adresse de I'entreprise de destruction

Unit No. / N° de l'unité Street No. / N° de rue Street Name / Nom de la rue

PO Box / Case postale City/Town / Ville/localité Municipality / Municipalité

Province Postal Code / Code postal Business Telephone No. / N° de téléphone
Name of Operator / Nom de I'exploitant Licence No. of Operator / N° de licence de I'exploitant
Telephone No. / N° de téléphone Fax No. / N° de télécopieur

Name of assistant(s) / Nom du ou des assistants Licence No. / N° de licence Duties / Responsabilités
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Application Site Information / Renseignements sur le lieu visé

Name of Premises / Désignation des lieux

Type of Facility / Type d’installation

Full Address of Premises /Adresse compléte des lieux
Unit No. / N° de l'unité Street No. / N° de rue Street Name / Nom de la rue
PO Box / Case postale City/Town / Ville/localité Municipality / Municipalité

Province

Postal Code / Code postal

Zone

UTM Coordinates / Coordonnées UTM
Easting / Abscisse Northing / Ordonnée

Description and size of premises / Description et dimensions des lieux

Schedule / Calendrier d’exécution

Date

(dd/mm/lyyyy) / (jj/mm/aaaa)

Time / Heure

. A.M.
Start of treatment / Début du traitement O

O p.m.

. . . A.M.
Completion of treatment / Fin du traitement O

O p.m.

Pesticide and Pest Information / Renseignements sur le pesticide et les parasites

Name of Pesticide / Nom du pesticide

Pest to be controlled / Parasites a réprimer

Active ingredient(s) / Ingrédient(s) actif(s)

PCP No. / N° de produit antiparasitaire Rate and amount to be used / Taux et quantité a utiliser

Signature

Signature of applicant / Signature du demandeur

Date (dd/mm/yyyy) / (jj/mm/aaaa)
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