M Financiére Manuvie

‘ Pour votre avenir-

Envoyez le formulaire diiment rempli par la poste
a la Financiére Manuvie, Assurance individuelle :
Au Québec

2000, rue Mansfield

Bureau 1310

Montréal (Québec) H3A 3A1

500 King Street North
P.O. Box 1669
Waterloo (Ontario) N2J 476

Pour toutes les autres provinces :

Demande de retrait ou d’avance sur contrat

Nous, notre et nos renvoient a la compagnie qui est I'assureur ayant établi le

contrat mentionné ci-dessous.

Vous, votre et vos renvoient au titulaire du contrat.

Remplissez un formulaire pour chaque contrat d’assurance individuelle.
Dans le cas d’'une demande de rachat intégral, utilisez le formulaire
Rachat du contrat (NNO387F).

Numéro du contrat

Nom du ou des titulaires du contrat (prénom et nom de famille)

1 Renseignements sur
le contrat

2 Renseignements sur le
retrait ou ’avance sur
contrat

Le retrait ou 'avance sur le
contrat pourrait entrainer un
gain imposable.

Avis de crédit sur avance
Si vous recevez un feuillet TS
par suite de 'avance, vous
pourriez recevoir un avis de
crédit sur avance au moment
du remboursement.

T 2210 - Déduction des
intéréts sur avance

Les intéréts versés sur une
avance sur contrat obtenue
afin d’en tirer un revenu
peuvent étre déduits du revenu
imposable. Vous pouvez nous
demander un feuillet T2210 a
cette fin.

Type de demande Somme demandée

(O Avance sur contrat | O Avance maximale ou retrait partiel possible

Q Retrait du contrat

O somme en particulier (aprés déduction des frais applicables) $

Dans le cas d’un retrait, provenance des fonds
(O Bonifications d’assurance libérée
O Participations accumulées

(O Retrait partiel (indiquer le nom du fonds, s'il y a lieu)

O Autre (précisez)

Instructions de versement de la somme retirée ou avancée
O Envoi d'un cheque par la poste au titulaire

O Envoi d'un chéque par la poste au conseiller

(O Paiement par dépot direct

O cheque portant la mention « NUL » ci-joint

O au titulaire du contrat au moyen des données bancaires figurant au dossier

O a une autre personne au moyen des données bancaires figurant au dossier

(fournir 'adresse de la personne)

Adresse (numéro et rue) Ville

Province

Code postal

(O Autre (précisez)

3 Précisions sur I’avance

Si les taux ou frais de service ne sont pas précisés dans le contrat, nous fixerons
n’excéde pas le plus élevé des deux taux suivants :

*8 % et
* le taux préférentiel exigé par notre institution financiére plus 2 %.
Si 'avance, les intéréts y afférents et toute dette grevant le contrat excédent la val

le taux d’intérét de sorte qu'il

eur de ce dernier, le contrat

prendra fin automatiquement, sous réserve de tout droit de remise en vigueur prévu par le contrat.

4 Signatures

Si le titulaire est une société par

actions, nous exigeons :

* la signature et le titre de deux
signataires autorisés
ou

* la signature et le titre d’'un
signataire autorisé et le sceau de
la société.
Si la société n’a pas de sceau et
que vous étes la seule personne
autorisée a signer au nom de la
société, en plus de signer le
document, vous devez apposer

vos initiales dans la case prévue a

cet effet.

Si le contrat a fait I'objet d’'une
cession en garantie, appelée

*

hypothéque au Québec, veuillez :

 obtenir une mainlevée de la
cession ou une mainlevée de
I’hypothéque, ou

« faire signer le créancier gagiste
ou hypothécaire a I'endroit
indiqué pour attester qu'’il
consent au retrait ou a I'avance
sur contrat.

La Compagnie d’Assurance-Vie Manufacturers

Manuvie Canada Ltée

Signature du titulaire n° 1

b 4

Titre (s'il y a lieu)

Date (jj/mmmm/aaaa)

Initiales Apposez vos initiales ci-contre pour confirmer que vous étes la seule p

nom de la société et que celle-ci ne possede pas de sceau. Vous deve

ersonne autorisée a signer au
z également signer ci-dessus.

Signature du titulaire n° 2

b 4

Titre (s'il y a lieu)

Date (jymmmm/aaaa)

Signature du créancier gagiste/hypothécaire (le cas échéant)*

b 4

Titre (s'il y a lieu)

Date (j/mmmm/aaaa)

Signature du créancier gagiste/hypothécaire (le cas échéant)*

b 4

Titre (s'il y a lieu)

Date (jymmmm/aaaa)

Tout bénéficiaire irrévocable ou privilégié doit signer pour signifier qu'il consent au retrait de sommes du contrat ou a
'avance sur contrat. Les bénéficiaires mineurs ne peuvent accorder leur consentement.

Signature du bénéficiaire irrévocable (le cas échéant)

b 4

Date (jj/mmmm/aaaa)

Page 1 de 1

NNO0522F (09/2010)



