
CANADA 
PROVINCE DE QUÉBEC 
DISTRICT DE 
SAINT-HYACINTHE 

COUR MUNICIPALE DE 
SAINT-CÉSAIRE 

No : 

MUNICIPALITÉ DE 

Partie poursuivante 

C. 

Partie défenderesse/requérante 

DEMANDE EN REMISE ET EN DÉSASSIGNATION DES TÉMOINS

À L'HONORABLE JUGE DE LA COUR MUNICIPALE, SIÉGEANT DANS LE 
DISTRICT DE SAINT-HYACINTHE LA PARTIE DÉFENDERESSE/ 
REQUÉRANTE EXPOSE RESPECTUEUSEMENT CE QUI SUIT : 

1. La partie défenderesse/requérante est inculpée, dans le dossier portant le
numéro , d'avoir:

2. La présente cause est fixée pour audition en date du  devant la 
Cour municipale de Saint-Césaire;

3. Le requérant sollicite une remise et la désassignation (s'il y a lieu) des
témoins pour les motifs suivants;

4. La présente demande est bien fondée en faits et en droit.

PAR CES MOTIFS, PLAISE À LA COUR :

5. ACCUEILLIR la présente demande;



6. REPORTER le présent dossier à une date que la Cour fixera;

7. RENDRE toute ordonnance appropriée et utile dans les circonstances;

8. LE TOUT sans frais.

Et j'ai signé à 

Le  

(Votre nom) 



 
 
 
  
 

DÉCLARATION SOUS SERMENT 

 
 

Je soussigné(e),  , résidant et domicilié au_    , rue                
à        (Québec)                    , district de                               ,déclare sous 
serment ce qui suit : 

 
1. Je suis la partie défenderesse/requérante; 

 
2. Tous les faits mentionnés dans ma demande sont vrais. 

 
Et j'ai signé 

 
 
 

(Votre nom) 
 

Déclaré sous serment devant moi 
à    ce  _ 

 
 
 

 Commissaire à l'assermentation 
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