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Gouvernement de l'Ontario
Tribunaux de la sécurité, des appels enmatière de permis et des normes Ontario
Service d'aide relative aux indemnitésd'accident automobile
Tribunal d'appel en matière de permis
CP 250 
Toronto ON  M7A 1N3
Téléphone :          416-327-6500
                  1-844-242-0608
ATS :          416-916-0162    
         1-844-650-2819            
Télécopieur :          416-325-1060
         1-844-618-2566
Site web : www.slasto-tsapno.gov.on.ca/lat-tamp/fr/
Dans l'affaire d'une requête en règlement d’un différend aux termes du paragraphe 280 (2) de la Loi sur les assurances, L.R.O. 1990, ch I.8., en ce qui concerne des prestations d'accident légales
Entre :
et
Aux termes de la règle 10. 2 b) des Règles de pratique et de procédure du Tribunal d'appel en matière de permis (TAMP)
1.
Je m'appelle
.
J'habite à
,
dans la/l'
,
en/au
.
2.
Mon domaine d'expertise est
.
3.
J'ai été engagé(e) par
ou en son nom/leur nom pour témoigner dans le cadre de l'instance susmentionnée devant le Tribunal d'appel en matière de permis.
4.
Je reconnais qu'il m'incombe de témoigner dans le cadre de l'instance comme suit :
a. en présentant une preuve sous forme d'opinion juste, objective et impartiale;
b. en présentant une preuve sous forme d'opinion uniquement sur des questions qui relèvent de mon domaine d'expertise;
c. en offrant l'aide supplémentaire que le Tribunal peut raisonnablement exiger afin de statuer sur une question en litige.
5.
Je reconnais que l'obligation visée ci-dessus l'emporte sur toute obligation que je peux avoir envers toute partie qui m'a engagé(e) ou au nom de laquelle j'ai été engagé(e).
Nota : Le présent formulaire doit être joint à tout rapport d'expert et à tout témoignage d'opinion rendu par un expert dans le cadre d'une motion ou d'une requête.
8.0.1291.1.339988.308172
Attestation de l'obligation de l'expert
Service d'aide relative aux indemnités d'accident automobile Tribunal d'appel en matière de permis
Service d'aide relative aux indemnités d'accident automobile Tribunal d'appel en matière de permis
	CurrentPageNumber: 
	NumberofPages: 
	Site web du Tribunal d’appel en matière de permis (Ouvre dans une nouvelle fenêtre): 
	TextField1: 
	initFld: 
	Date (aaaa/mm/jj). Présentation de la date : année : 4 chiffres, mois : 2 chiffres, jour : 2 chiffres, ou choisir une date dans le calendrier déroulant (Appuyez sur la flèche vers le bas pour ouvrir le calendrier. Vous pouvez utiliser les flèches du clavier pour vous y déplacer.: 
	Numéro de dossier du Tribunal: 
	Nom du requérant (personne assurée)  : 
	Nom de l'intimé (assureur): 
	nom de la partie/des parties (a continué): 
	Signature  : 
	Imprimer: 
	Effacer: 



