|FORMAT LETTRE |

Placements NordOuest & Ethiques sec Di : L L :
R | irectives pour un regime systematique
Régime de prélevement automatiques (RPA), plan de retraits systématiques (PRS),

REINIT.FORMULAIRE paiements de FRR systématiques (PFS) et retenue sur la paie pour un RER collectif

Renseignements sur I'investisseur

Nom de I'investisseur Numeéro d’assurance sociale N° d'investisseur PNE

Nom de l'investisseur conjoint Numeéro d'assurance sociale

Type de régime et numéro (faire un choix)

() N°de nominée () N°de compte de client d’PNE () Code d'intermédiaire /

Type de compte (faire un choix)

Non enregistré Enregistré
() Individuel (J Conjoint avec droit de survie (J RER Individuel (J RER conjoint/conjoint de fait
() Corporation N (J FRR Individuel (J FRR conjoint/conjoint de fait
(J En fiducie pour ) S —
() Fiducie officielle () CRIF/REER immobilisé/REIR (J FRV/FRRI/FRVR
() Succession ) Autre U REE collectif U FRRP ) CELI

Type de transaction

Faire un choix: (J RPA - Transferts de fonds (DOPRS (DJPFS () Retenue sur la paie d'un RER collectif

Type' Nom du fonds C]%dn%ge Montant $ F;ﬁi/fz grRuSt) (yReSt) Frég® E?m\r’]i%fai;”
NWT % J J MM/ JJ | AA
NWT % ) ) MM/ JJ | AA
NWT % ) ) MM/ JJ | AA
NWT % ) ) MM/ 33 | AA
NWT % J J MM/ 33 | AA

1Type: Commencer, Arréter, Modifier %Frais : S'il s'agit de frais initiaux (F1), ajoutez le % de Fl, sinon laissez le champ vide.

3Fréquence: H=Hebdomadaire; DS=Aux deux semaines, M=Mensuelle; T=Trimestrielle; S=Semestrielle; A=Annuelle.

Notes :

Renseignements bancaires

Origine des fonds : () Cheque annulé joint () Lettre de confirmation

Directives de paiement : () Chéque fait au client (] VEF a l'institution financiére en dossier (si nouveau, veuillez remplir un formulaire de VEF)
() Réacheminez a :

Nom de I'Institution financiere Adresse Ville Province Code postal

Autorisation de I'investisseur

Je confirme que ces transactions sont compatibles avec mes besoins et mes objectifs d'investissement. Si je retire des fonds de mon compte, il est entendu que ces
fonds peuvent faire I'objet de frais de vente et/ou d’administration & verser a Placements NordOuest & Ethiques S.E.C. Si je déduis des fonds d'un FRR, il est entendu que
des impots seront retenus en vertu de la Loi de I'impdt sur le revenu du Canada.
Jautorise Placements NordOuest & Ethiques S.E.C. (PNESEC) et I'institution financiére désignée (ou toute autre institution financiére que je peux désigner en tout temps)
a prélever de mon compte, selon mes directives, des montants réguliers, de fagon récurrente. Dans éventualité ou cette autorisation est donnée pour des échanges de
fonds par prélévement préautorisé qui exige un traitement au moyen d’un systéme de compensation, il vous sera possible de contester un prélévement préautorisé dans
les conditions suivantes :

a) le prélevement préautorisé n'a pas été effectué en vertu de cette autorisation;

b) cette autorisation a été annulée.

Par conséquent, je reconnais qu'a des fins de remboursement, je dois rédiger une déclaration affirmant que la condition a) ou b) s'applique et la présenter a la succursale
de linstitution financiére détenant le compte dans les 90 jours civils suivant la date a laquelle le prélévement préautorisé visé a été enregistré au compte.

X X
Signature de l'investisseur Signature de l'investisseur conjoint Date (mml/jj/aaaa)
/
Nom du représentant Signature du représentant Code de courtier/représ.
Le directeur de la conformité de la succursale confirme que les
transactions ci-dessus sont appropriées a(aux) l'investisseur(s). Signature du directeur de la conformité de la succursale Date (mmijj/aaaa)

Placements NordOuest & Ethiques S.E.C (c/o Desjardins) - 2, complexe Desjardins, 29e étage, Tour Est, C.P. 34, Station Desjardins Montréal (QC) H5B 1E4 )
northwestethical.com Tél: 1888 809 3333 Téléc: 416 594 3370 No de dossier : M 10 02 009 Rev 2010 02 26



	FORMAT LETTRE10: FORMAT LETTRE
	import-fr: 
	reset-fr: 
	name: 
	fullname: 
	sin: 

	5: 
	spouse: 
	fullname: 
	sin: 

	2: 
	1: Off
	4: 
	6: 
	7: 
	8: Off
	9: 
	10: 
	13: Off
	17: 
	18: 
	19: 
	20: 
	11: Off
	12: Off
	50: MM
	51: JJ
	zzz: /
	52: AA
	24: 
	25: 
	26: 
	27: 
	22: Off
	23: Off
	53: MM
	54: JJ
	55: AA
	31: 
	32: 
	33: 
	34: 
	29: Off
	30: Off
	56: MM
	57: JJ
	58: AA
	38: 
	39: 
	40: 
	41: 
	36: Off
	37: Off
	59: MM
	60: JJ
	61: AA
	63: 
	64: 
	65: 
	66: 
	67: Off
	68: Off
	70: MM
	71: JJ
	72: AA
	73: 
	42: Off
	74: Off
	43: 
	44: 
	45: 
	46: 
	47: 
	rep: 
	name: 
	number: 

	dealer: 
	number: 

	slash: /
	Type #1: [ ]
	Freq #1: [ ]
	Type #2: [ ]
	Type #3: [ ]
	Type #4: [ ]
	Type #5: [ ]
	Freq #2: [ ]
	Freq #3: [ ]
	Freq #4: [ ]
	Freq #5: [ ]


