[bookmark: Text6]File no.:                               

IN THE TERRITORIAL COURT OF YUKON


REX
[bookmark: Dropdown1]

v.

[bookmark: Text7]                                            
(Name of accused)



AFFIDAVIT


[bookmark: Text8][bookmark: Text9]I,                                                        of                                                                        
     (Name and occupation)				    (Address)

[bookmark: Check1]|_| MAKE OATH
|_| SOLEMNLY AFFIRM
AND SAY AS FOLLOWS:

1. I am the                                                                                                     and as
 		(Party or relationship to party)
such have direct knowledge of the information deposed to in this affidavit, except where stated to be on information and belief, which information I believe to be true.

2. [bookmark: Text10] 																																						       
3.  																																						       
4.  																																						       
5.  																																						       
6.  																																						       
7.  																																						       
8.  																																						       
9.  																																						       


	SWORN/AFFIRMED BEFORE ME
at the City of Whitehorse, Yukon

	)
)
)
	

	[bookmark: Text1]this        day of                               , 20     
	)
	

	


	)
)
)
	Applicant

	A Notary Public in and for the Yukon or
A Commissioner for Taking Oaths in the Yukon

	

	Name:
	
	

	Office:
	
	

	Expiry Date:
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COUR TERRITORIALE DU YUKON



ROI

[bookmark: Dropdown2]
c.


[bookmark: Text2]                                                      
(Nom du prévenu)




AFFIDAVIT

[bookmark: Text3][bookmark: Text4]MOI,                                                             de                                                    
		(nom et profession) 					(adresse)

|_| JE DÉCLARE SOUS SERMENT 
|_| J’AFFIRME SOLENNELLEMENT 
CE QUI SUIT :

1. Je suis le                                                                                            et, à ce titre,
(partie ou lien avec la partie)
j’ai la connaissance directe des renseignements déclarés dans le présent affidavit, sauf ceux déclarés sur la foi de renseignements tenus pour véridiques, et je crois que les renseignements sont véridiques. 

2. [bookmark: Text5] 												              													   													  
3.  												              													   													  
4.  												              													   													  
5.  												              													   													  
6.  												              													   													  
7.  												              													   													  
8.  												              													   													  
9.  												              													   													  

	DÉCLARÉ (OU AFFIRMÉ) DEVANT MOI dans la cité de Whitehorse (Yukon),

	)
)
)
	

	ce       jour de/d’                                     20     
	)
)
	


	


	)
)
)
	Requérant

	Notaire dans et pour le Yukon ou
commissaire aux serments au Yukon


	

	Nom :
	
	

	Fonction :
	
	

	Date de fin de mandat :
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