ANNEXE C

FORMULAIRE D’OBJECTION (optionel)

Shay Abicidan c. Bell Canada
(500-06-000740-155)

Veuillez utiliser ce formulaire uniquement si vous souhaitez vous opposer au réglement.
N'utilisez pas ce formulaire si vous souhaitez vous exclure de I’action collective.

Renseignements personnels : (Joignez une feuille séparée si vous avez besoin d'espace
supplémentaire)

Nom : Numéro de téléphone :

Adresse actuelle (numéro civique, rue, appartement, ville, province et code postal) :

Adresse apparaissant sur votre facture de Bell (numéro civique, rue, appartement, ville, province
et code postal) :

Numéro de compte de Bell (9 chiffres), si disponible (apparait sur votre facture) :

RAISON DE VOTRE OBJECTION (Joignez une feuille séparée si vous avez besoin
d’espace supplémentaire)

Signature : Date : (jj/mm/aaaa)

Envoyez ce formulaire d'exclusion complété au plus tard le 5 novembre 2021 :

LPC Avocat Inc.

A I'attention de M¢ Joey Zukran
276, rue Saint-Jacques, bureau 801
Montréal, Québec, H2Y 1N3
jzukran@lpclex.com






