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Annexe 5 
(art. 45) 

 
Demande d’application de la grille de classement particulière et droit de retrait 

 
 

1- Identification du producteur 
Nom du producteur : 

Adresse : 

Ville/Municipalité :      Province : Code postal : 

Téléphone : Télécopieur : Courriel : 

No du producteur (Fédération) : 

  

2- Identification de la grille de classement particulière 

Nom de l’acheteur : 

N° de la grille de classement particulière (site Internet de la Fédération) : 

  

3- Identification des sites de production visés et date d’application 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________

______________________

______________________

______________________

Date du début d’application de la grille 
particulière 

 

___________________________ 

 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

 

______________________

______________________

______________________

______________________

Date du début d’application de la grille 
particulière 

 

___________________________ 

 

*numéro alloué par la Fédération 
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Adresse du site de production 

 

____________________________ 

 

____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________

______________________

______________________

______________________

Date du début d’application de la grille 
particulière 

 

___________________________ 

 

Adresse du site de production 

 

____________________________ 

 

____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________

______________________

______________________

______________________

Date du début d’application de la grille 
particulière 

 

___________________________ 

 

Adresse du site de production 

 

____________________________ 

 

____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________

______________________

______________________

______________________

Date du début d’application de la grille 
particulière 

 

___________________________ 

 

*numéro alloué par la Fédération 

 

  

4- La demande 
Par la présente, je demande que le grille de classement particulière identifiée en 2- s’applique au(x) site(s) de production 
identifié(s) en 3-. 

  

5- Signature de la demande d’application de la grille de classement particulière 

Et j’ai signé la présente demande : 

Signature :   X 
__________________________ 
Représentant autorisé** 

 
*** Dans le cas d’une personne morale ou d’une société, personne 
dûment autorisée ou mandataire 
 

Date :__________________________

6- Droit de retrait 
J’avise la Fédération que je retire mon choix d’être visé par la grille particulière et comprends que la grille de 
classement régulière s’applique aux porcs assignés provenant des sites de production suivants et livrés à 
compter de la semaine suivant le présent avis : 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

______________________ 
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Identification des sites de production visés 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

 

Adresse du site de production 

 

_____________________________ 

 

_____________________________ 

 

N° de chaque bâtiment* 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

______________________ 

 

*numéro alloué par la Fédération 

  

7- Signature du droit de retrait 

Et j’ai signé le présent droit de retrait : 

Signature :   X 
__________________________ 
Représentant autorisé** 

 
*** Dans le cas d’une personne morale ou d’une société, personne 
dûment autorisée ou mandataire 

Date :__________________________
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