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DNC 64 – Demande d’audience 

 

Numéro de dossier du PEI :  

 

Nom du demandeur : Priorité : 
 
 

Préjudice :  
 

Numéro de dossier 
de l’avocat : 

Nom de l’avocat : Volet :      Perte :                   

 
Demande d’audience 

dans le cadre du Processus d’évaluation indépendant (PEI)  

Je vous écris au nom de mon client ________________________________________ pour demander la  

tenue d'une audience au sujet du dossier _____________________________.  

Je confirme que j’ai présenté tous les documents obligatoires que je prévois fournir ou que je suis en 

mesure de fournir à l’appui des niveaux de préjudice et de perte réclamés dans le présent dossier, 

conformément à l’annexe D de la Convention de règlement relative aux pensionnats indiens. Veuillez 

consulter la liste de contrôle des documents obligatoires ci-jointe. 

 

 
Veuillez fournir une liste de tous les documents compris dans le présent dossier aux fins de vérification.  

La liste de contrôle des documents obligatoires est maintenant disponible en format PDF sous de 

formulaire à remplir, à l’adresses suivante : 

www.iap-pei.ca 

 

Préférences du demandeur 

 
Mon client préfère que l’adjudicateur soit : 

Un homme     Une femme    Aucune préférence 
 

Mon client accepte qu’un représentant de l’Église assiste à l’audience : 
Oui      Non     Aucune préférence 

 
Mon client souhaite qu’un travailleur en santé communautaire assiste à l’audience : 

Oui      Non     Aucune préférence 
 
Dans l’affirmative, mon client préfère que le travailleur soit : 

Un homme     Une femme    Aucune préférence 

http://www.iap-pei.ca/
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DNC 64 – Demande d’audience  

 

 

Mon client a besoin des services d’un interprète : 
Oui      Non 

Langue tribale : ______________ 

Dialecte : ____________________ 
 
Adresse actuelle de mon client : ____________________ (ville, collectivité), ____________________ 
(Province/territoire) 

 
Mon client aimerait que l’audience ait lieu dans la ville suivante : ______________________________ 
 

Si vous souhaitez que soit tenue une audience dans une province ou un territoire autre que la province de 
résidence du demandeur, veuillez fournir une justification. Ces demandes doivent être approuvées par un 
adjudicateur en chef adjoint. ________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 
Je confirme que j’ai récemment passé en revue ces préférences avec mon client pour confirmer l’exactitude de 
son contenu. 
 

Signature de l’avocat : ___________________________________ Date : _______________________ 

 

 

 

 

 

Pour les réclamations transférées du Mode alternatif de règlement des conflits (MARC) 
 
Votre client a le droit d’ajouter des éléments à la demande qu’il a présentée dans le cadre du MARC. Si 
vous souhaitez changer les niveaux de préjudice et de perte d’occasion réclamés dans sa demande, 

veuillez fournir ci-dessous les niveaux modifiés. 
 
Niveau de préjudice - ___________ 
Niveau de perte d'occasion - _____________ 

 
 Mon client confirme qu’aucun changement ne sera apporté aux niveaux de préjudice et de perte 

d’occasion réclamés dans son formulaire de demande du MARC.  
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Envoi du dossier 
 

Veuillez soumettre les documents obligatoires dés que vous les recevrez, accompagné du formulaire de 
demande d'audience, par EDI ou à : 
 

Secrétariat d’adjudication des pensionnats indiens - PEI 

C.P. 1575, succursale « B » 
Ottawa (Ontario) K1P 0A9 

 
Pour obtenir de l’aide à propos de votre compte EDI, veuillez communiquer avec le centre d’assistance de 
Crawford à : edihelp@crawco.ca. 

 
Comment faire pour demander un règlement négocié (processus de règlement négocié [PRN]) 
 
Si le PRN vous intéresse et que vous souhaitez vérifier si votre demande est appropriée, veuillez communiquer 
avec un représentant du gouvernement du Canada à l’une des adresses suivantes :  
 

NSP_Team@inac-ainc.gc.ca (demandes relatives aux pensionnats indiens de l’Ouest – Alberta, 
Colombie-Britannique, T.N.-O., Yukon et Nunavut) OU 
NSP_ON_ATL@aandc-aadnc.gc.ca ; NSP.QC@inac-ainc.gc.ca ; 
NSP.MAN@inac-ainc.gc.ca ; NSP.SASK@inac-ainc.gc.ca  

 

mailto:edihelp@crawco.ca
mailto:NSP_ON_ATL@aandc-aadnc.gc.ca

