PAJ -S M + Retour au tribunal régulier (formulaire 4)

FORMULAIRE 4

Nom de I'accusé(e) :

Numeéro(s) de dossier(s) :

Veuillez noter que dans le présent dossier, 'accusé(e) a participé au Programme
d’accompagnement justice et santé mentale+. Cependant, a la suite d’une décision du
(de la) accusé(e) ou de I'équipe du Programme en date du___, la poursuite reprend
maintenant son cours normal.

Commentaires :

Veuillez noter que les formulaires, les notes de suivi, les rapports d’évaluation, les
documents médicaux ou autres informations recueillies dans le cadre de la participation
de 'accusé(e) au Programme ne peuvent en aucun cas étre utilisés contre celui-ci ou
celle-ci dans le cadre des procédures judiciaires subséquentes, a moins d’un
consentement explicite du (de la) accusé(e). Ainsi, veuillez considérer que les documents
ci-joints et les informations qui y sont contenues ne font pas partie intégrante du dossier
de la poursuite puisqu’ils ont été obtenus avec le consentement de l'accusé(e),
UNIQUEMENT aux fins des audiences du Programme de santé mentale.

Nom du PPCP:

Date :
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