Demande d’aide juridictionnelle

(Loi n°91-647 du 10 juillet 1991 et décret n° 91-1266 du 19 décembre 1991)

@ n°® 12467#01

Vous-MENME :

Madame O Monsieur 3

Votre nom (de naissance) :
Eventuellement, votre nom d'époux(se)
Vos prénoms :

Votre date de naissance : | || | | \Votrelieu de naissance :

Votre nationalité ! francaise de I"'Union européenne | autre

Votre adresse :

Code postal= [T 11 1[] Commune :

Votre numéro de téléphone ou de télécopie, le cas échéant : | |

Votre profession ou situation actuelle : |

Vous vivez : seul(e) ' en couple Depuis le :

VOTRE cONJOINT(E), VOTRE CONCUBIN(E) OU VOTRE PARTENAIRE D'UN PACS :

Son nom (de naissance) : |

Eventuellement, son nom d'époux(se)
Ses prénoms :

VOS ENFANTS ET LES PERSONNES A VOTRE CHARGE OU HABITANT HABITUELLEMENT AVEC VOUS :

Nom(s) et prénoms Lien de parenté (ex: fils, neveu, mére) Date de naissance

Sivous manquez de place, complétez cette liste sur une feuille blanche que vous joindrez a votre demande

Si la demande est faite au nom d‘un enfant mineur (moins de 18 ans) ou d‘un majeur protége (placeé sous
tutelle, curatelle...)

Nom et prénom du représentant 1égal :

Précisez (pére, mere, tuteur, curateur, administrateur légal, administrateur ad hoc)
Adresse du représentant légal :

Code postal : Commune :

Téléphone (facuttatif) : | | | 1
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VOTRE AFFAIRE :

Votre ou vos adversaire(s) : (a compléter dans la mesure ot vous possédez ces informations)

NOM PRENOMS ! ADRESSE

Si vous manquez de p/;c_e, complétez cette liste sur une feuille blanche que vous joindrez a votre demande

Décrivez I'accord amiable que vous souhaitez conclure ou exposez votre affaire :

Avez vous déja bénéficié d'une aide juridictionnelle dans cette affaire? Ouid NonO

Cette aide concernait-elle une transaction ? (c’est-a-dire un accord amiable avec votre adversaire) Oui O Non O

Un juge a-t-il déja été saisi dans cette affaire ? Ouid NonO
Si oui, précisez la juridiction : [ i

(Exemple : tribunal de grande instance de Nanterre)
et la date a laquelle vous étes convoqué(e) : 71 T '

Souhaitez-vous faire exécuter une décision de justice déja rendue ? Ouid Non0Od
Si oui, a quel endroit doit-elle étre exécutée? '

Souhaitez-vous exercer un recours contre une décision de justice ? Oui O Non O

Vous CHOISISSEZ OU DEMANDEZ L’ASSISTANCE DE :

Vous avez choisi :

un avocat d un avoué d
Maitre :

Adresse :

Téléphone : ...

ou

un huissier de justice O

Vous demandez la désignation :

d'un avocat 0 d'un avoué 0 d'un huissier de justice O

Des honoraires ont-ils déja été versés ? Oui O (joignez la copie de la facture payée) ~ Non O

Avez-vous une assurance prenant en charge les frais du procés (facultatif) ? Cui O Non O
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Demande d’aide juridictionnelle :

{Loi n°91-647 du 10 juillet 1991 et décret n® 91-1266 du 19 décembre 1991)

Déclaration de ressources

W QUELLE EST LA PERIODE PRISE EN COMPTE POUR LE CALCUL DE VOS RESSOURCES ?

b Si, au moment de votre demande, vos ressources n‘ont pas changé depuis I'année derniere, les ressources prises en
compte seront celles que vous avez déclarées pour la periode du 1 janvier au 31 décembre de I'année derniére.

D Si votre situation financiere a change (a /a suite d’un licenciement ou inversement d'une reprise d‘activite,
d’'une séparation ou d'une nouvelle union,...), ce sont vos ressources actuelles qui seront prises en compte, a partir
du 1¢ janvier de cette année et jusqu‘a la date de votre demande

Si vous étes allocataire du RMI, du fonds national de solidarité ou de I'allocation d'insertion, ou si vous étes
victime d'un des crimes considérés comme étant les plus graves ou ayant droit d'une victime de tels actes
(meurtre, actes de torture ou de barbarie, viol...), ou si votre action est engagée devant le tribunal departe-
mental des pensions militaires ou la cour régionale des pensions, vous n‘avez pas a remplir cette déclaration ;
il vous suffit de produire le justificatif de votre situation.

Vos ressources | Les ressources Les ressources Les ressources
de volre d'une autre personne | d‘une autre personne
conjoint(e), vivant habituellement | vivant habituellement
concubin(e) au foyer (enfant ou au foyer (enfant ou
ou partenaire personne 4 charge) personne a charge)
de PACS précises précisez : ...

Aucun revenu

Salaires, traitements nets imposables
(figurant sur vos fiches de paye)

Revenus non-salariés
(revenus agricoles, industriels ou
commerciaux ou non commerciaux)

Allocations de chomage

Indemnités journalieres
(maladie, maternité ,maladie
professionnelle, accident du travail)

Pensions, retraites,
rentes el préretraites

Autres ressources

(ex : loyers que vous avez percus,
revenus des capitaux,

revenus des valeurs mobilieres...)

Pensions alimentaires (montant
qui vous a été effectivement verse)

Ressources imposables a I'étranger
converties en euros

Sivous manquez de place, complétez cette liste sur une feuille blanche que vous joindrez a votre demande

Indiquez :

D les pensions alimentaires que vous versez a des tiers :

D la nature et la valeur des biens maobiliers (actions, obligations, capitaux...) et I'adresse et la valeur des
biens immobiliers (maison, terrain...) méme non productifs de revenus dont vous disposez :
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(Lol n°91-647 du 10 juillet 1991 et décret n° 91-1266 du 19 décembre 1991)

Vous souhaitez apporter des informations complémentaires sur votre situation :

Important :

Méme si vous avez obtenu l'aide juridictionnelle, le juge peut, dans certains cas, vous condamner a
payer les frais du procés engagés par votre adversaire.

Si votre action en justice est déclarée abusive par le juge, ou si vos ressources ont beaucoup
augmenteé depuis le moment ol vous avez fait votre demande, ou en cas de fausse déclaration,

I'aide juridictionnelle peut vous étre retirée. Vous devrez alors rembourser tout ou partie des dépen-
ses avanceées par |'Etat.

Attestation sur I’honneur

Je soussigné(e) certifie sur I'honneur que les renseignements portés sur cette demande d‘aide juri-
dictionnelle sont exacts :

Date: [][] Signature du demandeur :

La loi rend passible d'une peine de quatre ans d'emprisonnement et/ou de 9000 euros d‘amende
tfoute personne qui aura fourni, en connaissance de cause, des renseignements inexacts ou incomplets
dans la présente demande d’aide juridictionnelle (article 22 - Il de la loi n°68-690 du 31 juillet 1968).

La loi n°78-17 du 6 janvier 1978 relative & l'informatique, aux fichiers et aux libertés vous garantit
un droit d’acces et de rectification des données auprés des organismes destinataires de ce formu-
laire.

E Vous avez rempli votre demande d‘aide juridictionnelle. Pour que votre dossier soit complet,
; vous devez fournir les piéces indiquées au dos de la notice jointe.
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Formulaire a compléter par vous-méme (1% partie), par voire (vos) assureur(s) (2éme
partie) et a joindre a la demande d'aide juridictionnelle en cas de non-intervention de
ce(s) dernier(s).

DEMANDE D'INTERVENTION AUPRES DE L’ASSUREUR

Loi n°91- 647 du 10 juillet 1991

Décret n° 91-1266 du 19 décembre 1991
1ére PARTIE : a remplir par le demandeur

Mme I:l M. I:I Votre nom de naissance :
Votre nom d'usage (hom d'époux(se) par exemple) :
Vos prénoms :
Votre adresse . R
Code postal: |__I_I_1_1| Commune: Pays:

Votre numéro de téléphone :1__|__|_ | 11|11 11|

Objet de la demande : Prise en charge par I'assureur avant toute demande d’aide
juridictionnelle auprés du bureau d'aide juridictionnelle

Circonstances détaillées de I'événement :

Faif & lel 111 1 I | |Signature:

2éme PARTIE : ATTESTATION DE NON PRISE EN CHARGE & remplir par I'assureur chaque fois qu'il
ne prend pas en charge le litige ou différend déclaré

Nom de la société :

Référence Correspondant :

L'organisme d'assurance :

atteste que le demandeur n'est pas couvert par un contfrat garantissant le litige ou le
différend déclaré.

L'organisme d'assurance déclare sincéres et véritables les mentions de la présente.

Fait & el 1 1 I 1 | 1 | | Signature et cachetl:




N2 de dossier :

TRIBUNAL DE GRANDE INSTANCE
DE MONTARGIS

LR

BUREAU D'AIDE JURIDICTIONNELLE

QUESTIONNATRE

REVENUS :
Quel est votre revenu mensuel (salaire, Assedic, retraite, MAIEIE...) Zi.iviuicieieciiiseni s s cseaesesrsie s sae b er b es s eeer et e
Percevez-vous des revenus fonciers ? a Oui 0 Non Montant .....ccorveronrecesinereinen o
Percevez-vous d’autres prestations de toutes sortes ? 0 Oui O Non
Montant f.....veviienineens
0 Qui dNon Montant f.....ooceenriniieiirineans

Percevez-vous des pensions alimentaires ?

CHARGES :

Avez-vous des enfants mincurs A charge ? 4 Ouf aNon Nombre ©..cceeivenns Age .

Avez-vous des enfants majeurs scolarisés a Oul - 0 Non ]
O Qui O Non

Versez-vous des pensions alimentaires 7

PATRIMOINE :
Possédez-vous des biens mobiliers (actions, obligations, titres, capitaux...) O Oui O Non
IMOREANE Luieviisenisei e sees s e en

LESQUELS fevvcciiiinee et s
Possédez-vous des comptes épargne (livrets, codevi, plans........... ) O Oui 0 Non
Lesquels it MOTHANLE fuuviirisisicii s s
Possédez-vous des biens immobilicrs ? 0 Oui O Non
Lesquels e VAlCUE Lioiiicciiecnnen s cre s
SITUATION ACTUELLE :
Vivez-vous avec un tiers ? 0O0ui ONon Indiquer le lien de parenté f.....oioevnevericienrecneeee e
Etes-vous hébergé (e) 1 Oui ONon Est-ce A titre provisoire 7 0 Oui 0 Non
Indiquez depuis quelle date vous &tes hEbergé(e)a. i,
Revenus du ou des tiers ;
- salaires ! 0QOui ©ONon Montants. . i s S e e e raeeneeseen e re e
- prestations de toutes sortes 0QOul O Non
MOMEANL ©oi e s

Lesquelles
- pensions alimentaires pergues O Oui
- pansions alimentaires versées O Oul O Non Montant ©...........

ASSURANCE :

Avez-vous souscrit un contrat d'assurance de protection juridique 7 0 Oui O Non
Dans I'affirmative produire copie du contrat stipulant les clauses générales et particuliéres.

Je déclare prendre connaissance qu'une fausse déclaration m’expose a des sanctions pénales.

Signature du requérant



