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5. Tout dépendamment du type d’imprimante sélectionné, certains généreront une nouvelle
page automatiquement, pour d’autres, vous devrez aller chercher le document ou vous
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ENVOI DU FORMULAIRE

En tout temps, vous devrez transmettre vos demandes au programme AVQ-AVD sur un
formulaire PDF statique (barré).

Si vous n'avez pas d'imprimante PDF enregistrée sur votre poste de travail, vous devrez
imprimer votre demande et la scanner avant de nous la soumettre.

Toute demande transmise en PDF dynamique (non-barré) vous sera retournée
automatiqguement.

SIGNATURE

Comme il existe plusieurs types de configuration des ordinateurs au sein du réseau, il est
difficile d’établir une directive unique.

Cependant, si vous n’étes pas en mesure d’apposer votre signature numérique, il vous
faudra imprimer le document et le signer avant de le scanner pour le transmettre au
programme AVQ-AVD.

Dorénavant, nous n’acceptons pas les demandes non signées.
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