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COURT SERVICES
DEPARTMENT OF JUSTICE

TRANSCRIPT ORDER FORM

(Court)

(Case)

I, the undersigned, hereby order a transcript of the

(Trial Preliminary, Hearing)

evidence in the above matter which was heard on

(Date)

before

(Name of Judge)

and agree to pay the cost of such transcript forthwith
upon being notified of completion and prior to
delivery in accordance with the tariff of fees from time
to time prescribed by regulation under the Recording
of Evidence Act.

| further agree that upon the expiration of 30 days
from the date of such notification, that the said fee
shall bear interest at the rate of one and one-half (1
1/2) per cent per month.

To be used for an appeal O Yes O No

(If it is determined that you require the transcript for
appeal purposes between the time of signing this
form and pick-up of the said transcript, immediately
advise the Court Attendance staff.)

Dated

(Please print name)

(Signature and phone number)

SERVICES AUX TRIBUNAUX
MINISTERE DE LA JUSTICE

FORMULE DE DEMANDE
DE TRANSCRIPTION

(Cour)

(Cause)

Je, soussigné(e), demande par la présente une copie
de latranscription du/de I

(Procés ou audience)

dans l'affaire susmentionnée entendue le

(Date)

devant

(Nom du juge)

et je m'engage a payer le co(t avant livraison dés que
I'on m'avisera que la transcription est préte selon le
montant du droit fixé de temps a autre par réglement,
en application de la Loi sur I'enregistrement de la
preuve.

Je m'engage également a payer, a l'expiration d'un
délai de 30 jours a partir de la date de cet avis, un
intérét de un et demi (1 1/2) pour cent par mois sur les
honoraires impayés.

A étre utilisée pour un appel O Oui O Non

(Si vous avez besoin de la transcription pour fins
d'appel entre la date a laquelle vous avez signé cette
formule et la date ou vous devez obtenir la
transcription, veuillez en aviser immédiatement le
personnel des services de préposés aux tribunaux.)

Fait le

(Ecrire nom en lettres moulées)

(Signature et numéro de téléphone)

FOR OFFICE USE ONLY

Date transcript completed and requestor advised

Cost $

A L’'USAGE DU BUREAU SEULEMENT
Date a laquelle le demandeur a été informé que la
transcription était terminée :

Droits $

Top/Haut
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