
Imprimer le formulaire 
 

 

    Formulaire d’identification et de 
consentement (société) 

 

 
RENSEIGNEMENTS SUR LA SOCIÉTÉ 

   NIE ________________  

 NOM DE LA SOCIÉTÉ  DATE DE CONSTITUTION (jj/mm/aa)  ACTIVITÉ DE LA SOCIÉTÉ  

 ADRESSE  NO DE TÉLÉPHONE  NO DE TÉLÉCOPIEUR  

   Est-ce que cette entité est pour bénéfice ou une organisation charitable?   Non   Oui 
   Si Oui : Est-ce que cette entité s’inscrit d’après la loi de l’impôt sur le revenue? Si oui, assurer l’inscription chez ARC.   Non   Oui 
   Est-ce que cette entité solicite les donations du public?   Non   Oui 

  Documents de la société comportant les dispositions quant à la capacité de lier celle-ci  Statuts constitutifs   Autres __________________  

 LA LOI SUR LE RECYCLAGE DES PRODUITS DE LA CRIMINALITÉ ET LE FINANCEMENT DES ACTIVITÉS TERRORISTES REQUIERT L'IDENTIFICATION DES ADMINISTRATEURS DE LA SOCIÉTÉ.  
  Nom de l'administrateur  Adresse   Nom de l'administrateur  Adresse  
 1.     2.     
 POUR PLUS DE DEUX ADMINISTRATEURS, VEUILLEZ JOINDRE À LA PRÉSENTE UNE LISTE SÉPARÉE AVEC LES RENSEIGNEMENTS REQUIS.   
 
 PERSONNES AUTORISÉES À DONNER DES INSTRUCTIONS RELATIVES AU COMPTE   

 PRÉNOM  INITIALES  NOM  DATE DE NAISSANCE (jj/mm/aa)  

 ADRESSE  N.A.S.  

 
VEUILLEZ PRÉSENTER DEUX PIÈCES D’IDENTITÉ ÉMISES PAR LE GOUVERNEMENT CANADIEN 

 
  

 
Pièce d’identité principale avec photo émise par le 
gouvernement : 

 
Type de pièce d’identité                              

 
No de la pièce d’identité                      

 
Lieu d’émission   

 Pièce d’identité secondaire émise par le gouvernement :  Type de pièce d’identité                               No de la pièce d’identité                       Lieu d’émission   
 
    

 PRÉNOM  INITIALES  NOM  DATE DE NAISSANCE (jj/mm/aa)  

 ADRESSE  N.A.S.  

 
VEUILLEZ PRÉSENTER DEUX PIÈCES D’IDENTITÉ ÉMISES PAR LE GOUVERNEMENT CANADIEN 

 
  

 
Pièce d’identité principale avec photo émise par le 
gouvernement : 

 
Type de pièce d’identité                              

 
No de la pièce d’identité                      

 
Lieu d’émission   

 
Pièce d’identité secondaire émise par le gouvernement :  Type de pièce d’identité                               No de la pièce d’identité                       Lieu d’émission   

 
    

 PRÉNOM  INITIALES  NOM  DATE DE NAISSANCE (jj/mm/aa)  

 ADRESSE  N.A.S.  

 
VEUILLEZ PRÉSENTER DEUX PIÈCES D’IDENTITÉ ÉMISES PAR LE GOUVERNEMENT CANADIEN 

 
  

 
Pièce d’identité principale avec photo émise par le 
gouvernement : 

 
Type de pièce d’identité                              

 
No de la pièce d’identité                      

 
Lieu d’émission   

 
Pièce d’identité secondaire émise par le gouvernement :  Type de pièce d’identité                               No de la pièce d’identité                       Lieu d’émission   

CONSENTEMENT À LA COLLECTE, À L’UTILISATION ET À LA DIVULGATION DE RENSEIGNEMENTS PERSONNELS 
En apposant notre signature au bas du présent formulaire d’identification et de consentement, nous consentons à ce que le courtier en dépôt recueille les renseignements personnels 
figurant dans le présent formulaire d’identification et de consentement et communique de temps à autre ces renseignements à Compagnie Home Trust aux seules fins des opérations de 
dépôt effectuées pour le compte de la société. Nous consentons également à l’utilisation, à la conservation et à la divulgation de nos renseignements personnels par Compagnie Home 
Trust, tel qu’il est raisonnablement requis par celle-ci dans le cadre de l’ouverture et de la gestion d’un compte à votre nom et pour satisfaire aux exigences de la loi et de la 
réglementation, et à des fins de statistiques, de vérification et de sécurité. 
Nous avons lu le paragraphe qui précède et consentons par les présentes à la collecte, à l’utilisation et à la divulgation de nos renseignements personnels. Nous confirmons que les 
renseignements fournis sont véridiques et exacts et convenons d’aviser le courtier en dépôt de tout changement apporté à ces renseignements. Je reconnais qu’au moment ou avant de 
conclure des placements subséquents, le courtier en dépôt me communiquera les modalités applicables à chacun de ces placements et toute information dont la divulgation est requise par 
la réglementation. 

Nous confirmons que l’utilisation de ces renseignements sert les seuls intérêts de la société désignée ci dessus et qu’aucune opération, demande ou ouverture de compte ne 
sera utilisée par quiconque d'autre que le propriétaire inscrit, ni au nom ou au profit de quiconque d’autre que le propriétaire inscrit. 
Ce compte est au nom d'un tiers autre que l'entreprise désignée ci dessus. Les renseignements sur le tiers sont fournis dans la déclaration d’identification de tiers ci jointe. 

NOUS CONFIRMONS ÉGALEMENT QUE LE COURTIER EN DÉPÔT EST HABILITÉ À DONNER SUITE À MES/NOS INSTRUCTIONS VERBALES. 
 
Signature _____________________________ 

  
Signature _______________________________ 

 

 
Signature _____________________________ 

  
Signature _______________________________ 

 
Date _______________________ 
(jj/mm/aa) 

DÉCLARATION DU COURTIER 
En tant que représentant autorisé du courtier en dépôt, je certifie avoir personnellement rencontré les signataires autorisés identifiés ci dessus, que l’original des pièces d’identité 
spécifiées aux présentes m'a été présenté et qu’en me fondant sur des recherches raisonnables, je n’ai aucune raison de croire que le client agit pour le compte d’un tiers, ou, le cas 
échéant, j’ai fourni les renseignements requis dans la déclaration d’identification de tiers, que j’ai été témoin de la signature du présent document par la personne concernée et que les 
documents joints sont des copies véritables et complètes des documents de l’entité indiquée ci dessus. 
        

 Nom/numéro du courtier en dépôt   Nom du représentant   Signature   Date (jj/mm/aa) 
Version 2/2009 


