s FORMULAIRE D'ADHESION 2021

_ _ _ ouverte a tous les Franchisés Tim Hortons
Alliance of Canadian Franchisees
Alliance Canadienne des Franchisés

Merci de rejoindre I’Alliance Canadienne des Franchisés. Notre objectif et nos valeurs pour 2021 restent les mémes, & savoir :

o Notre raison d'étre est de favoriser et de promouvoir les intéréts de nos Membres, qui font des affaires en tant que Franchisés Tim Hortons.
e Nous prendrons la défense de nos Membres dans l'intention d'établir une relation constructive, collaborative et de respect mutuel avec le Franchiseur.
o Nous serons professionnels et respectueux dans toutes nos transactions et agirons avec intégrité & tout moment

VEUILLEZ NOTER: Si c'est un renouvellement, veuillez simplement indiquer votre nom, le numéro de votre cellulaire et cocher la premiére case. Si l'une de vos
coordonnées a changé, veuillez la mettre & jour ci-dessous. Si vous &tes membre pour la premiére fois, vous devez remplir le formulaire dans son intégralité et
décider ensuite si vous voulez adhérer en tant que membre ANONYME ou NON-ANONYME. L'ACF ne confirme ni n'infirme I'adhésion de quiconque si on le lui

demande. Ceci est strictement privé et confidentiel.

ANONYME signifie que vous devez communiquer avec HimelfarbProszanski comme indiqué ci-dessous. Ils seront les seuls & savoir que vous étes membre. Envoyez
votre application et le chéque & leur ordre s'il vous plaft. Si vous étes un nouveau membre, vous recevrez votre mot de passe confidentiel (acf.ca).

NON-ANONYME signifie que vous traitez directement avec le bureau de I'ACF et que nous pouvons communiquer directement avec vous tous.
Les seules personnes qui sauront que vous étes membre sont I'ACF, et les autres membres NON-ANONYMES.

RENSEIGNEMENTS DU DEMANDEUR

Veuillez renseigner et cocher les cases qui s'appliquent:

L] Je souhaite renouveler mon adhésion (] Je suis un nouveau membre L1 Anonyme ] Non-Anonyme

Prénom/Nom de Famille: Cellulaire:

Adresse courriel confidentielle (non-restaurant):

Adresse courriel personnelle (non-restaurant):

Nom(s) Second(s) Contact(s): Adresse courriel second contact:

Nombre d'années en tant que franchisé: _____ Veuillez lister votre(vos) numéro(s) de restaurant(s) ici:

Je reconnais étre propriétaire d'au moins une franchise Tim Hortons, que je suis admissible & I'adhésion & I'ACF et que je me conformerai & ses Réglements (qui
se trouvent dans la section réservée aux Membres du site web: acf.ca/resources). Si j'ai adhéré en tant que non-anonyme, je comprends que mes coordonnées
peuvent étre partagées par Nick Javor,Directeur Exécutif de 'ACF & des fins de réseautage, UNIQUEMENT avec d'autres membres non anonymes.

Signature Date

COTISATION D’ADHESION 2021

Cotisation par Propriétaire (pour 2021 $
uniquement):
voir ci-dessous 1 BC, AB, MB, NU, NWT, SK, YK: use 5% GST
L] ON: use 13% HST

L1 QC: use 14.975% (5% GST + 9.975% QST)
$ LI NB, NL, NS, PEI: use 15% HST

Taxe de Vente Applicable

Taxe GST/HST (% variable par province):

Montant Total:

Chaque cotisation comprend une contribution de 500 $ au fonds "stay ready", qui

Nouveaux Membres: $1,000 (anonyme ou non ) A
( Y ) sera conservé en fiducie. Ces fonds seront mis de c6té pour des actions futures

Renouvellement Non-Anonyme: $1,500 . g .
de soutien & nos membres, compte tenu des défis qui, nous le savons, se poseront
Renouvellement Anonyme: $2,000 en 2021

COMMENT SOUMETTRE VOTRE APPLICATION / PAIEMENT

ANONYME - Veuillez envoyer votre application ET votre réglement a: NON ANONYME - Veuillez envoyer votre application ET votre réglement a:
COURRIER: HimelfarbProszanski Barristers & Solicitors COURRIER: Alliance of Canadian Franchisees

480 University Avenue, Suite 1401 80 Birminghqm St, Unit A7

Toronto, Ontario M5G 1V2 Etobicoke, Ontario M8V 3Wé

ATTENTION : Adhésion ACF ATTENTION : Adhésion ACF

COURRIEL: acf@himprolaw.com COURRIEL: membership@acf.ca

PAIEMENT: Chéques libellés & I'ordre de : Himelfarb Proszanski. PAIEMENT: E-transfert Interac: payments@acf.ca

Cheques libellés & I'ordre de : Alliance of Canadian Franchisees.

Si vous payez par chéque, veuillez inclure le formulaire de demande dans lI'envoi. Si vous payez via Interac, veuillez vous assurer que nous puissions vous identifier.

SI1 VOUS AVEZ DES QUESTIONS, VEUILLEZ NOUS CONTACTER: info@acf.ca |1-877-855-7788 | nick@acf.ca



