
FORMULAIRE D’EXCLUSION DE L’ACTION COLLECTIVE

Je soussigné affirme ne pas vouloir être membre de l’action collective ci-après
identifiée, ni recevoir quelque bénéfice que ce soit découlant de toute entente
intervenue dans le cadre de cette action :

Maxime Couillard c. Ville de Québec, 
Dossier de la Cour supérieure n° 200-06-000212-718.

Je reconnais, en signant ce formulaire, que :

• Je ne pourrai participer aux procédures judiciaires ni en tirer quelconque

profit ou indemnité, que ce soit par jugement ou en vertu d’une entente;

• Je  suis  conscient(e)  de  devoir  entreprendre  moi-même  un  recours

individuel  contre la  Ville de Québec si  je  désire faire  valoir  mes droits
relativement à cette affaire, et ce, à mes frais.

Informations personnelles :

NOM : PRÉNOM(S) :

TÉLÉPHONE(S) :

ADRESSE POSTALE:

ADRESSE COURRIEL :

Je  demande  donc  d’être  exclu(e)  du  groupe  décrit  dans  cette  action
collective.

Signé à ______________ , le _________________

____________________________
Signature


	FORMULAIRE D’EXCLUSION DE L’ACTION COLLECTIVE

9.0.0.2.20101008.1.734229
	NOM: 
	PRÉNOM: 
	TEL1: 
	TEL2: 
	Tel3: 
	ADRESSE: 
	COURRIEL: 
	Lieu: 
	Date_Heure1: 
	Signature1: 



