
Appui à une candidature – Formulaire 2 

25 appuis admissibles sont nécessaires pour se présenter au poste de conseiller ou de maire. Ces appuis 
doivent être soumis avec votre déclaration de candidature et doivent comporter des signatures originales. 

La personne qui fournit une signature d’appui doit être un citoyen canadien, avoir 18 ans ou plus, et avoir une 
adresse admissible dans la ville de Toronto. Une personne peut signer un appui pour plus d’un candidat à 
l’investiture.  

Nom de la personne qui sollicite la nomination 
Nom de famille Prénom 

Cochez cette case si le nom et le prénom ne s’appliquent pas à vous parce que vous disposez d’un 
 certificat de naissance enregistré ou d’un certificat de changement de nom portant un nom unique. 

Nom unique (applicable uniquement si les critères décrits ci-dessus sont satisfaits) 

Signatures d’appui à la candidature d’une personne à un poste municipal à Toronto en 2022. 

Appuis 

Nom de famille ou nom unique (J’ai un nom unique enregistré légalement) Prénom 

No de rue Nom de rue Numéro d’appartement (si applicable) 

Ville 
Toronto 

Province
Ontario 

Code postal 

Personne que je soutiens en tant que candidat(e) : 

Je déclare avoir les qualités requises pour être électeur dans la ville de Toronto. 

Signature : Date (aaaa/mm/jj) 

Nom de famille ou nom unique (J’ai un nom unique enregistré légalement) Prénom 

No de rue Nom de rue Numéro d’appartement (si applicable) 

Ville 
Toronto 

Province 
Ontario 

Code postal 

Personne que je soutiens en tant que candidat(e) : 

Je déclare avoir les qualités requises pour être électeur dans la ville de Toronto.  

Signature : Date (aaaa/mm/jj) 

Les renseignements personnels f igurant sur ce formulaire ont été recueillis en vertu de la Loi de 1996 sur les élections municipales, L.O., 

1996, chap. 33, article 35. Ces renseignements serviront à soutenir un(e) candidat(e) à l’élection d’un agent municipal. Vos 

renseignements seront déposés auprès du greff ier municipal et pourront être consultés par toute personne au bureau du greff ie r municipal 

aux heures d’ouverture. Les questions concernant ce recueil peuvent être adressées au chef de projet, au 100 Queen Street West, 

Toronto (Ontario) M5H 2N2 ou par téléphone au 416 338-1111 
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