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Dans le (État) (Supérieur) Tribunal du Comté de __________
État de la Géorgie

État de la Géorgie : (Accusation) N° :
v. :
____________________ : Charge(s) :

Défendeur :

Demande Pour un Rendez-Vous d’Avocats Et
Pour un Certificat de Ressources Financières

Je suis le défendeur dans l'action cituée ci-dessus. Je suis inculpé du délit(s) de
____________________, lequel est/sont un crime/infraction. Je ne peux pas me permettre d'engager un
avocat pour massister. Je demande que l’on m’en choisisse un. J’entend bien que j’apporte cette information
dans la déclaration dans le but d’obtenir un avocat commit d’office ou un défenseur public pour repondre à
mon éligibilité, payé par le Comté de __________, pour me défendre des charges situées ci-dessus.

En prison __________
Hors de l’engagement__________
Date d'Arrestation __________

1. Nom ___________________________________________________________________
N° de téléphone___________________________________________________________
Adresse _________________________________________________________________
Date de naissance _________________________________________________________
Age____________________________________________________________________
N° de sécurité sociale ______________________________________________________
Le plus haut niveau d’école atteint_____________________________________________

2. Si vous êtes employé, nom de l'employeur ______________________________________
Salaire sur le revenu net d’impôt (salaire brut moins taxes d’état, fédérales et de sécurité sociale): 
__________ (chaque semaine) __________ (mensuellement)

3. Si sans emplois, depuis combien de temps? _________________________________ Listez
d'autres sources de revenu tel que allocation de chômage, bien ou rente d'invalidité et les montants
reçus par semaine ou par mois: ____________________________________

4. Etes vous marié? __________________________________________________________
L'époux/épouse est-il/elle employé(e)? _________________________________________
Si oui, par qui ____________________________________________________________
Le revenu net de l'époux __________ (par semaine)  __________ (par mois)

5. Nombre d'enfants à charge : _________________________________________________
Âges ___________________________________________________________________

6. Personnes à charge (autre qu'époux ou enfants) noms, relation, montant consacré à leur soutien
_________________________________________________________________

7. Est-ce que vous possedé un véhicule à moteur? __________________________________
Année et modèle__________________________________________________________
Quel est le montant qu’il vous reste à payer? ____________________________________

8. Est-ce que vous avez une maison? ____________________________________________
Quelle est sa valeur________________________________________________________
Quel est le montant qu’il vous reste à payer? ____________________________________

9. À combien s’éléve vos remboursement mensuels de crédit et loyers?__________________
10. Listez les comptes d'épargne et bancaires ou d'autres dépots dans une banque ou une institution

financière ainsi que les montants des dépots: _____________________________
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11. Listez les autres capitaux ou propriétés, comprenant biens immobiliers, bijoux, billets/notes,
engagements ou stoks: ___________________ _________________________________

12. Listez vos endettements et les leur montants ____________________________________
13. Listez vos frais occasionels et leur montants (comme dépenses en frais

médicaux)_______________________________________________________________
14. Soutien d'enfants payable sous un ordre de tribunal

________________________________________________________________________
15. Vous comprenez que si vous êtes accusé ou étiez acquitté, le Comté peut rechercher un moyen de

remboursement des honoraires d'avocat si vous devenez financièrement capable de payer ou
rembourser le comté mais refuse de le faire?
________________________________________________________________________

__________ J'ai lu (vous m’avez lu) les questions et réponses ci-dessus et sont correctes et vraies.

Je soussigné__________________ jure que les informations données ci-dessus sont vraies et
correctes et comprend qu'une réponse fausse à un article peut résulter d’une charge de mensonge contre mois.

Le ___________________, 1999.

______________________________
La Signature du Défendeur

Juré et souscrit avant moi
ce __________ jour de __________, 1999.

______________________________
Notaire Public 

Avocats commis d’office

En considération de l'Application pendant rendez-vous des avocats, le défendeur nommé ci-dessus
est considéré nécessiteux/non nécessiteux sur les critères de l'Acte de Défense Indigente de la Géorgie et des
loies du tribunal appropriées et est/n'est pas autorisé á avoir un avocat commis d’office.

Avocat ____________________, ou l’office du Défenseur Public est désigné pour représenter le
défendeur. L’avocat/défenseur public désigné devra rapidement contacter le défendeur après l’avis réel de
rendez-vous.
______________________________
Administrateur du Programme de Défense Indigent ou Designee

cc: Defendeur Public/Avocat d’office ____________________, Employés de bureau, Avocats de District,
Shérif/Law Accusés de faire respecter les conservateur nécessiteux (À facilité de détention ou à l’adresse si
débloqué)


