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Autorisation d’agir en tant qu’agent 
Système de pénalités administratives 
Règlement de l’Ontario 333/07, Loi de 2001 sur les 

Instructions: 

Remplissez ce formulaire si vous autorisez une personne à agir en votre nom lors d’un 
rendez-vous pour une révision de contrôle ou une révision d’audience concernant une 
amende de stationnement. 

Envoyez ce formulaire par courriel à bylaws.reglements@russell.ca et assurez-vous 
que votre mandataire apporte une copie de ce formulaire rempli avec lui au rendez-
vous prévu pour la révision de contrôle ou d’audience. 

Je, ___________________________, autorise par la présente
(Votre nom en lettre majuscule)  (Nom de la personne autorisé en majuscules) 

à agir et à comparaître en mon nom en tant que mandataire dans l’affaire relative à 
l’avis/aux avis de contravention : 

(Numéro de l’avis de contravention) 

La personne autorisée mentionnée ci-dessus peut plaider coupable ou non coupable 
pour toute infraction qu’elle juge appropriée afin de régler cette ou ces affaires, comme 
je l’ai autorisé par écrit. 

En signant ce formulaire, je comprends que si une amende doit être payée après la 
comparution de la révision de contrôle ou à la révision d’audience, la responsabilité 
finale du paiement de l’amende ou des amendes me revient. 

(Signature) (Date) 
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