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Demande de licence relative aux précurseurs de catégorie A —

Personne responsable suppléante supplémentaire
(available in English)

Avis de confidentialité

Les informations personnelles que vous fournissez a Santé Canada se font conformément a la Loi sur la
protection des renseignements personnels du Canada. Les renseignements personnels que vous fournissez
sont recueillis en vertu de la Loi réglementant certaines drogues et autres substances et du Réglement sur
les précurseurs. Vos renseignements personnels seront utilisés dans le traitement de la demande de licence
relative aux précurseurs de catégorie A. Ces informations peuvent étre utilisées pour fournir des rapports a la
direction. Ces informations peuvent aussi étre utilisées a des fins de recherche, de planification, de
vérifications et d'évaluation. Dans certains cas restreints et situations particuliéres, vos renseignements
personnels pourraient étre divulgués sans votre consentement conformément au paragraphe 8(2) de la Loi
sur la protection des renseignements personnels. Le refus de fournir les renseignements demandés
entrainera le refus de traiter la demande. Cette collecte de renseignements personnels est décrite dans Info
Source : Sources de renseignements du gouvernement fédéral et sur les fonctionnaires fédéraux Santé
Canada. Vous avez le droit d'accéder a vos renseignements personnels, de demander l'accés a vos
renseignements personnels et de les corriger. Pour obtenir de plus amples renseignements sur ces droits,
veuillez communiquer avec le Coordinateur de la protection des renseignements personnels a Santé Canada
a hc.privacy-vie.privee.sc@canada.ca. Vous avez également le droit de déposer une plainte aupres du
commissaire a la protection de la vie privée si vous estimez que vos renseignements personnels ont été
traités de fagon inappropriée.
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https://www.canada.ca/fr/sante-canada/organisation/a-propos-sante-canada/activites-responsabilites/acces-information-protection-renseignements-personnels/info-source-renseignements-gouvernement-federal-fonctionnaires-federaux.html
mailto:hc.privacy-vie.privee.sc@canada.ca
https://www.canada.ca/fr/sante-canada/organisation/a-propos-sante-canada/activites-responsabilites/acces-information-protection-renseignements-personnels/info-source-renseignements-gouvernement-federal-fonctionnaires-federaux.html
https://www.canada.ca/fr/sante-canada/organisation/a-propos-sante-canada/activites-responsabilites/acces-information-protection-renseignements-personnels/info-source-renseignements-gouvernement-federal-fonctionnaires-federaux.html
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7. Personnel désigné

Une vérification du casier judiciaire doit étre fournie pour les personnes suivantes lors d’'une demande pour
une nouvelle licence, modification de personnel (ajout/replacement de personnes désignés), et lors du
renouvellement d‘une licence (méme si le personnel demeure le méme).

7.5 Personne Responsable Suppléante (PRS), s’il y a lieu

Nom de famille Prénom(s)

Poste

Date de naissance
(AAAA-MM-JJ)

o | Adresse |
N° de téléphone | courriel
Heures de travail —I

7.5.1 Vérification du casier judiciaire

[] Veuillez joindre le certificat de vérification du casier judiciaire qui a été émis par un service de
police canadien au cours des douze derniers mois.

[] Dans le cas ou l'individu a habité un pays autre que le Canada au cours des dix derniéres

années, veuillez joindre un document de vérification du casier judiciaire qui a été émis par le service
de police de ce pays.

7.6 Personne Responsable Suppléante (PRS), s’il y a lieu

Nom de famille Prénom(s)

Poste

Date de naissance
(AAAA-MM-JJ)

- Ad
N° de télephone | cour(rersi:f |
Heures de travail ||
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7.6.1 Vérification du casier judiciaire

O Veuillez joindre le certificat de vérification du casier judiciaire qui a été émis par un service de
police canadien au cours des douze derniers mois.

[] Dans le cas ou lindividu a habité un pays autre que le Canada au cours des dix derniéres
années, veuillez joindre un document de vérification du casier judiciaire qui a été émis par le service
de police de ce pays.

10. Déclarations

Je déclare par la présente, que je n’ai pas, en tant qu’adulte, aux cours des dix (10) derniéres années, été
reconnu(e) coupable d'une infraction désignée en matiére de drogue ou en matiere criminelle au Canada ou
d’une infraction commise dans un pays étranger qui, si elle avait été commise au Canada, aurait constitué
une infraction désignée en matiére de drogue ou en matiére criminelle.

Je déclare par la présente, que je posséde une connaissance suffisante des dispositions de la Loi
réglementant certaines drogues et autres substances (LRCDAS) et du Réglement sur les précurseurs (RP)
qui s’appliquent a la licence, et posséde une connaissance suffisante de I'utilisation et de la manipulation
des précurseurs de catégorie A visés par la licence, y compris le risque de détournement vers un marché ou
un usage illégal.

10.5 Déclaration de la Personne Responsable Suppléante (PRS)

Nom de la personne responsable
suppléante (PRS)

Signature: Date:
| |(AAAA-MM-JJ)

10.6 Déclaration de la Personne Responsable Suppléante (PRS)

Nom de la personne responsable
suppléante (PRS)

Signature: Date:

(AAAA-MM-JJ)
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