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Government of Gouvernement des
Northwest Territories Territoires du Nord-Ouest

Gouvernement des Territoires du Nord-Ouest
Loi sur I’'acces a I'information et la protection de la vie privée
11 s’agit de la correction (cochez une seule case)

|:| de mes renseignements personnels D des renseignements personnels d’une autre personne
(Veuillez joindre le document qui prouve que vous la représentez légalement.)

Aupres de quel organisme public faites-vous cette demande d’accés a I'information? (Veuillez indiquer le nom du ministere, de I'agence, du conseil
ou de la commission.)

Demandeur

Nom Prénom

Nom de 'entreprise (s’il y a lieu)

Adresse postale

Ville, village ou hameau Province ou territoire Code postal

Téléphone (a domicile ou cellulaire) Téléphone (au travail) Adresse courriel

Quels éléments de vos renseignements personnels souhaitez-vous faire corriger??

Décrivez ces éléments le plus précisément possible. Assurez-vous de préciser le nom de famille figurant dans le dossier, s’il s’agit d'un nom
différent de celui indiqué dans le présent formulaire. Si I'espace prévu est insuffisant, utilisez le verso du présent formulaire.

Décrivez la correction a apporter et expliquez pourquoi. Veuillez joindre toute piéce justificative.

Signature

Signature du demandeur Date

Les renseignements personnels contenus dans ce formulaire sont recueillis en vertu du sous-alinéa 40c)(i) de la Loi sur l'accés a l'information et la
protection de la vie privée et seront utilisés pour répondre a votre demande. Pour toute question concernant les renseignements recueillis dans le présent
formulaire, communiquez avec le Bureau de l'accés a l'information et de la vie privée du GTNO par téléphone au 867-767-9256, poste 82477, par courriel a
APO@govt.nt.ca, ou par la poste a C. P. 1320, Yellowknife NT X1A 2L9.

Pour l'usage exclusif de I’organisme public

Date de réception Ne de la demande

Commentaires



mailto:APO@govt.nt.ca

GJ

A propos de votre demande

Les renseignements personnels désignent tout
renseignement personnel vous concernant ou concernant
une personne que vous représentez légalement.

¢ Si vous demandez des documents au nom d'une autre
personne, vous devez prouver que vous étes autorisé a la
représenter légalement (p.ex. ordonnance de tutelle ou de
curatelle, procuration).

La description du dossier doit étre la plus précise possible.
Utilisez une feuille séparée au besoin et joignez-la au présent
formulaire.

Vous devez faire preuve de la plus grande précision dans
votre description de la correction que vous souhaitez
apporter ainsi que dans votre justification. Joignez au présent
formulaire tout document appuyant la demande.
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Government of Gouvernement des

Northwest Territories Territoires du Nord-Ouest

Ou envoyer votre demande

Envoyez votre formulaire rempli et le paiement des frais
initiaux, s’il y a lieu, au coordonnateur de I'accés a I'information
et de la protection des renseignements personnels de
I'organisme public ayant en sa possession les documents qui
vous intéressent. Les coordonnées des coordonnateurs de
I'accés a l'information et de la protection des renseignements
personnels se trouvent sur le site Web du ministére de la
Justice au https://www.justice.gov.nt.ca/fr/acces-a-
linformation/page/4/.

Pour obtenir des renseignements généraux, veuillez
communiquer avec le Bureau de l'acces a I'information et de
la vie privée du GTNO a APO@gov.atca ou au
1-867-767-9256, poste 82477.
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