Numéro de dossier : Votre nwunibro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)
CENTRE de

ENTRE :

Exactement Les mémes noms gue dans Lintittulé fournd guelle aue solt La DErSONNE Ul folt Lo veaubte
requérant(e),

-et—

Exactement Lles mémes noms gue dans Lintitulé fournd guelle aque sott La PErSOVIAL oul fait la veautte
intimé(e).

AVIS DE REQUETE )
EN ANNULATION, MODIFICATION OU REVOCATION
UNE ORDONNANCE DE PROTECTION

Date d’audience : une date d’audience seva fixée & au moins 21 jours civils
ou 15 jours ouvrables & compter de La date de dépbt

(Vos nom complet, adresse et numéro de téléphone)



Numéro de dossier : Votre nwunbro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)

CENTRE de
ENTRE :
Les mbues moms aue dans Lintitulé fournt
requérant(e),
- et -
Les mémes noms gue dans Vintitulé fournt
intimé(e).

REQUETE PRESENTEE AUX TERMES DE (Cocher La Lot)

[ la Loi sur la violence familiale et le harcelement criminel.
ou
1 la Loi sur I'exploitation sexuelle d’enfants et la traite de personnes.

AVIS DE REQUETE

ALINTIME(E) : _Now cowmplet de L'autre partie commme il est indigué ci-dessus et (adresse avee code
postal ou indiguer ADRESSE INCONNUE)

UNE INSTANCE A ETE INTRODUITE CONTRE VOUS par le (la) requérant(e). La demande présentée
par le (Ia) requérant(e) est exposée dans la page suivante.

LA PRESENTE REQUETE sera entendue par un juge, le_Laicser en blanc

Laisser en blane ,a Latsser en blane, a Latsser en blance

Latsser en blanc au Manitoba.

SI VOUS DESIREZ CONTESTER LA REQUETE, vous-méme ou un avocat du Manitoba vous
représentant devez comparaitre a l'audience.

S| VOUS DESIREZ PRESENTER UNE PREUVE DOCUMENTAIRE ET NOTAMMENT UNE PREUVE
PAR AFFIDAVIT DEVANT LE TRIBUNAL, OU INTERROGER OU CONTRE-INTERROGER DES
TEMOINS RELATIVEMENT A LA REQUETE, vous-méme ou votre avocat devez faire signifier une copie
de la preuve a l'avocat du (de la) requérant(e) ou, si le (la) requérant(e) n’a pas retenu les services d’'un
avocat, au (a la) requérant(e) lui-méme (elle-méme), et la déposer, avec une preuve de signification, au
greffe du tribunal ou la requéte doit étre entendue, le plus tét possible mais au plus tard a 14 h au moins
sept jours avant l'audience.

SI VOUS NE COMPARAISSEZ PAS A L'AUDIENCE, UN JUGEMENT PEUT ETRE RENDU EN VOTRE
ABSENCE SANS QUE VOUS RECEVIEZ D’AUTRE AVIS.

Laisser en blane Délivré par Ne pas signer
Date Registraire adjoint

(Adresse de la Court)



1.

REQUETE

L’objet de la requéte est le suivant :

a) une courte autorisation, au besoin;
b) que I'ordonnance de protection accordée par le juge de paix judiciaire___ Précicer
Le nom le Préciser La date , dans la Cour

provinciale du Manitoba a I'encontre de Préciser e non comme il est indigué ci-

dessus aux termesde:  (Cocher la Lot)

[ laLoi sur la violence familiale et le harcélement criminel.
ou
1 la Loi sur I'exploitation sexuelle d’enfants et la traite de personnes.

soit onnulée / wodifibe / vévooube ;et

C) toute autre mesure de redressement autorisée par I’honorable Cour.

Les motifs & I'appui de la requéte sont les suivants :

a) Aux termes de la Loi sur la Cour du Banc de la Reine et des Reégles de la Cour
du Banc de la Reine etde (cocher La Lol)

[ la Loi sur la violence familiale et le harcélement criminel.
ou
[1 la Loi sur I'exploitation sexuelle d’enfants et la traite de personnes.

La preuve documentaire suivante sera utilisée lors de I'audition de la requéte :

a) la requéte en vue d’obtenir une ordonnance de protection;

b) la transcription de débats judiciaires;

c) I'affidavit de _ votre mom complet commme il est indigqué ci-pessus :
d) toute autre preuve autorisée par I'honorable Cour.

REMARQUE : La déclaration suivante ne doit étre remplie que par la partie protégée par
I'ordonnance qui dépose une requéte en révocation (fin) de ladite ordonnance.

Je suis la personne qui fait la demande. L'intimé(e) et moi nous sommes fréquentés ou avons
vécu ensemble dans une relation conjugale, maritale ou intime, ou avons eu un enfant
ensemble: OUI o NON o

Date

Signature

(Ecrire le nom en lettres moulées)



Numéro de dossier : Votre nunméro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)
CENTRE de

ENTRE :

Exactement Les mémes noms gue dans Lintitulé fournt auelle aue solt Lo pErSOnNe oul fait la requbte
requérant(e),

-et-

Exactement Les mémes noms gue dans Lintitulé fournt guelle aue solt Lo PEKSONINEL Ul fait la veoautte
intimé(e).

AFFIDAVIT DE Votre now commplet comime il est indigué ci-dessus

Fait sous serment/Affirmé solennellement : Laisser en blanc

(Vos nom complet, adresse et numéro de téléphone)

Pagel1de



Numéro de dossier : Votre nwunibro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)

ENTRE :

CENTRE de
Les mbues moms aue dawns Lintitulé fournt
requérant(e),
- et -
Les mémes noms gue dans Vintitulé fournt
intimé(e).

AFFIDAVIT DE Votre nom covuplet comme Bl est indiqué ci-dessus

Je soussigné(e), votre nom comnplet comume il est indiqué ci-dessus —, de __Précicer ville ow village

de

Préciser , dans la province du Manitoba, DECLARE SOUS

SERMENT (ou AFFIRME SOLENNELLEMENT) :

1.

Je fais la présente requéte et j'ai une connaissance personnelle des faits énoncés dans
le présent affidavit, sauf ceux qui sont tenus par moi pour véridiques sur la foi de
renseignements.

Une ordonnance de protection a été accordée par le juge de paix judiciaire Préciser
Le nomm ,on Préciser la date , dans la Cour
provinciale du Manitoba a I'encontre de Préciser le nown comume il est indioaué ci-dessus

aux termes de :
(Cocher La Lot)

1 la Loi sur la violence familiale et le harcélement criminel.
ou

L ja Loi sur I'exploitation sexuelle d’enfants et la traite de personnes.

Contlnuer en précisant chacune des raisons pour lesquelles vous demandez que Lordonnance
de protection soit annulée / wodifiée /ou révoquée. Ecrire votre explication sous forme de
paragrophes nunbrotés.  nsérer Le nomlore nécessalre de pages numérotées pour communiguer
tous les faits pertinents.

JEFAISLE PRESENT AFFIDAVIT DE BONNE FOI ET A L’APPUI DE MON AVIS DE
REQUETE.

Fait
solennellement devant moi dans la ville
de Winnipeg dans la province du
Manitoba, le 20 .

sous serment/Affirmé
A sloner au greffe ow devant e commissalre i
L'assermentation

Signature du déposant

Registraire adjoint pour le Manitoba
ou commissaire a I'assermentation
Mon mandat expire le

e e e e o e e

Ecrire le nom en lettres moulées
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Numéro de dossier : Votre nwunéro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)
CENTRE de

ENTRE :

Exactement Les mémes noms gue dans Lintitulé fournt quelle que soit La personne qui fait La requéte
requérant(e),

-et-

Exactement Les mémes noms gue dans Lintitulé fournt quelle que soit La personng qui fait La requéte
intimé(e).

AFFIDAVIT DE SIGNIFICATION

(Vos nom complet, adresse et numéro de téléphone)
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Numéro de dossier : Votre nunméro de dossier

COUR DU BANC DE LA REINE
(Division de la famille/civile)

CENTRE de
ENTRE :

Les mbmes noms gue dans Uintltulé fowrnt

requérant(e),
-et-

Les mbnes noms gue dons Lintitulé fournt

intimé(e).
AFFIDAVIT DE SIGNIFICATION
1. Je soussigné(e) _Now de La persovune qui signifie les docruments , aile _date de
signification signifié a personne a _iom et prénon de Lo personne gul vecolt
Lo stonification au Adresse de sionifieation

a. Nom du document stonifié (e'est-n-dive, Avis de reaubte)
b. Nowme du documment stantfié (c'est-n-dive, AHfidavit)
C. Nomt du document stanifié (c'est-o-dire, Autres, selon le cas)

2. Les moyens dont je dispose pour m'assurer de l'identité de_row de Ln perconune gul recoit

La stanification.  sont les suivants :

a. Modes ol"tdentification (permis de conduire)

b. Modes d'identification (Carte de santé Manitoba)
Fait sSous serment/Affirmé }
solennellement devant moi dans la ville } A signer au greffe ou devant le commissaire i
de Winnipeg dans la province du } L' necermentation
Manitoba, le 20 . }

i Signature du déposant

Registraire adjoint pour le Manitoba }
ou commissaire a I'assermentation }
Mon mandat expire le } Ecrire le nom en lettres moulées

Page 2de



