
demersbeauine ~
Oemers Beaulne inc

1880, avenue McGill College, bureau 609
Montréal (Québec) Canada H3A 3J6

téléphone 514,878.9631 télecopieur 514~393.8794
demersbeaulne~com

CANADA
PROVINCE DE QUÉBEC
DISTRICT DE MONTRÉAL
N° DE L’ACTIF ¯ 41-1934757
N° DE COUR ¯ 500-11-047762-147

COUR SUPÉRIEURE
« Chambre commerciale »

DANS L’AFFAIRE DE LA FAILLITE DE ¯ VISUAL PLANNING CORPORATION
Société légalement constituée ayant fait
affaires au 6805 boul. Décarie, Montréal
(Québec) H3W 3E4

Débitrice

AVIS DE LA FAILLITE ET DE LA PREMIÈRE
ASSEMBLÉE DES CRÉANCIERS
(paragraphe 102(1) - Formulaire 67)

Avis est donné de ce qui suit ¯

VISUAL PLANNING CORPORATION a déposé une cession de ses biens le
21 novembre 2014 et que le séquestre officiel a désigné DEMERS BEAULNE INC. à titre de
syndic des biens, sous réserve de la confirmation par les créanciers de sa nomination ou
sous réserve de la nomination par ceux-ci d’un syndic de remplacement.

La première assemblée des créanciers de la débitrice sera tenue le 19 décembre 2014, à
11 h 30, au bureau du syndic, au 1800, avenue McGill College, bureau 600, Montréal
(Québec). Chaque créancier doit, pour avoir le droit de voter à l’assemblée, déposer auprès
du syndic avant l’assemblée une preuve de réclamation et, au besoin, une procuration. Sont
annexées au présent avis une formule de preuve de réclamation et une formule de
procuration générale.
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BUREAUX SI=CONDAIRES
Saint-Léonard * 8822, boulevard Langelier, bureau 201, Saint-Léonard (Québec) H1P 3H2, téléphone : 51&878 9631 o télécopieur : 514:393 8794
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Les créanciers doivent prouver leur réclamation à l’égard de l’actif de la débitrice pour
avoir droit de partage dans la distribution des montants réalisés provenant de l’actif.

Sont annexés au présent avis un formulaire de preuve de réclamation et un formulaire de
procuration et une liste des créanciers dont les réclamations se chiffrent à vingt-cinq dollars
ou plus ainsi que le montant de leurs réclamations.

DATÉ À MONTRÉAL, ce 26e jour de novembre 2014.

DEMERS BEAULNE INC. - SYNDIC

Marcel Roy, CPA, CA, CIRP
Responsable de l’actif

demersbeaulne ~



demersbeauine
Oemers Beaulne inc,

1800, avenue McGill College, bureau 606
Montréal (Québec) Canada H3A 3J6

téléphone 514.878.9631 télecopieur 514.393.8794
demersbeaulne cern

CANADA
PROVINCE OF QUEBEC
DISTRICT OF MONTREAL
SUPERINTENDENT NO.: 41-1934757
COURT NO.: 500-11-047762-147

SUPERIOR COURT
"Commercial division"

IN THE MATTER OF THE
BANKRUPTCY OF: VISUAL PLANNING CORPORATION

Corporation legally constituted having its
business place at 6805 Decarie blvd,
Montreal (Quebec) H3W 3E4

NOTICE OF BANKRUPTCY AND
FIRST MEETING OF CREDITORS

(Subsection 102(1) - form 67)

NOTICE IS HEREBY GIVEN THAT:

VISUAL PLANNING CORPORATION, filed an assignment on the 21th day of
November2014, and the undersigned, DEMERS BEAULNE INC., was appointed as
tmstee of the estate of the bankrupt by the Official Receiver, subject to the affirmation by
the creditors of the tmstee’s appointment or the substitution of another tmstee by the
creditors.

The first meeting of creditors of the bankrupt will be held on December 19, 2014, at 11:30
a.m. at the Trustee office, 1800, McGill College avenue, suite 600, Montreal, Quebec.

To be entitled to vote at the meeting, a creditor must lodge with the trustee, prior to the
meeting, a proof of claim and, where necessary, a proxy.
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BUREAUX SECONDAIRES
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Enclosed with this notice is a form of proof of claim and a form of proxy, and a list of
creditors with claims amounting to twenty-five dollars or more, showing the amounts of
their claims.

Creditors must prove their claims against the estate of the bankrupt in order to share in any
distribution of the proceeds realized from the estate.

DATED AT MONTRÉAL, this 26t~ day of November 2014.

DEMERS BEAULNE INC. - TRUSTEE

Marcel Roy, CPA, CA, CIRP
Estate administrator

demersbeaulne (~



........ ,’*-u,,,-uo,u ,o: ~14/39U0~5 Page: 2/2 Date:

Oislrict of:
Division No.
Court No.
Estate No.

Quebec
01- Montréal

- FORM 21 --
Assignment for the General Beneflt of Creditors

(Section 49 of the Act)

In the mat’ter of the bankruptcy of
VISUAL PLANNING CORPORATION

of the cJty of Montréal
in the Province of Quebec

This indenture made this 20th day of November 2014
belween

VISUAL PLANNING CORPORATION
6805 Décade blvd

Montréal QC H3W 3E4
hereinafter called "the debtor"

and
Demers Beaulne Inc.

hereinafter called "the trustee."

[] Natural person [] Corporate or other legal entity’

Whereas the debtor is insolvent and desires to assign and fo abandon ail his/her property for distribution
among his/her creditors, in pursuance of the Act,

This indenture witnesses that the debtor does hereby assign to the trustee ail the debtor’s property for the
uses, intents and purposes provided by’ the Act.

Signed at the Ville of Montréa~ in the Province of Quebec, in the presence of Marcel Roy.

Marcel
Witness

20-Nov-2014

Date VISUAL~

Debtor

Page 1 of 1



From: 514-874-0319    To: 5147390085    Page: 2/15

District of: Quebec
Division 01 - Montréal

Date: 11/20/2014 2:56:58 PM

Coud NO. [~Original Ig Amen(le
Estate No.

-- Form 78 --
Statement of Affairs (Business Bankruptcy) ruade by an entily

(Subsection 49(2) and Paragraph 158(d) of the Act /Subsections 50(2) and 6211) of the
In the marrer of the bankruptcy of

VISUAL PLANNING CORPORATION
of the city of Montréal

in the Province of Quebec
To the bankrupt:
You are required to carefully and accurately complete this form and the appticable attachmen{s showing the

state of your affairs on lhe date of the bankruplcy, on the 20h day of November 2014. When completed, this form
and the applicable altachrnenls wi~l constitute Ihe Statement of Affairs and must be verified by oath or solemn

LIABILI~’IES
(as stated and estimated by the oflicer)

Unsecured creditors as per list 1 475 303.84
Balance ol secured ctaims as per 0.00
Total unsecured creditors ...... 1 47.~ 303.84

ASSETS
(as stated and estimated by the officer)

1. Inv�entory ....................... 75 000.00
2. Trade fixtures, etc .................. 0.00.
3. Accounts receivable and other

Good .......... 73 401.71

2. Secured creditors as per lisl "B’. 34 002.00.
3. Preferred creditors as per lis! "C" 0..00
4. Contingent, trust claires or other 3.00
liabilities as per list "Or

estimated to be reclaimable |or.

Total liabililJes ................ 1 509 308,84

Surplus .................... NIL

Doubtfut ........ 0.00
Bad ........... 403 060.00
Estimated to produce ........... 73 401

4. Bifls of exchange, promissory note. 0.00
etc., as per list "F"....
5. Deposits in financial institutions ..... 0.00
6. Cash ........................... 0.00
7. Livestock ........................ n nn
8, Machinery, equipment and plant. .....
9. Real proDertv or immovable as per list . .. O,.O0
10. Fumiture ......................
11. RRSPs, RRIFs, lire insurance, etc... 0.00,
12. Securities (shares, bonds, .0,.00
13. Interests under wills.. 0.00
14. Vehicles ......................... 2.00
15. Other properly, as per list °H". ......,~ 954.92.
If bankrupt fs a corporation, add:

Amounl ol subscribed    20 700.00
Amount paid on capital. 20 700.0(~
Balance subscdbed and unpaid... 0.00
Estimated to produce ........... - 0.00

Total assets .......... 1.57 358.63
Deficiency ........... 1 351 950,21

I, Joseph Josephson, President o! Visual Ptann{ng Corporation, of the City of Montréal in the Province of
Quebec, do swear (or solemnly declare) that this stalement and the attached lists are fo the best of my
knowled9e, a full, true and complete statement of the alfairs of Visual Planning Corporation on the 20th day o{
November 2014 and fully dJsclose ail property of every description that fs in its possession or that may devolve
on it in accordance with the Act.
SWORN (or SOLEMNLY DECLARED)
before me al the Cily of Montréal in the Province of Quebec, on this 20th
day of November 201/1~-’)

Marcel"Roy, CPA, CA, ~~’P, Joseph Jo~ .ident
Commissioner of Oatt~/ of Visual P
For the Province of Q~ebec Corporation
Expires Jun. 24, 2017
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r-loto: D]m~-~/4-.U;J19    TO; 5147390085    Page: 4/15    Date: 11/20/2014 ~:~~:,~,~ ~~

District de: Quèbec
No division: 01- Montréa~
No
No dossier:

FORM 78 - Suile

No,

Uste "A°
Créancie~s Non Garantk

VISUAL PLANNING CORPORATION

Nom du crëancier

1 (US) ÆDP

2 (US) Atvin & Co Inc

3 (US) Chartpak

4 !(US) Chudy Paper

5 (US) Drainer

6 (US) ED~ (Ele~ro~ïCD~pa’~S Inc)

7 ~ (US) F~po~ Fo~a~~~g ....

8 (US) ~enli~ GÆup/~]t Sign

i0 I(US) Key B~nk (Maste~~)     "
xx~ xx~ ~ 2~8

11 (US) Masler M~nelic~’

12 ’(US) Phoenix Group

" 13 (uS)Plus ..........

14 (US) Poly~ision .........

16 JUS} T~sator

11 (US) Test~të Visual

18 (US~ Union Rubbar tric

19 ABF ’F~ight

20 Ablov Canada

21 ’,~dfast

22 Admaco

Adresse

20-nov-2014

Date

:One AOP Orive M~I00
Àu9us~a GA 30909 USA
1335 @tue Hi~ls Avenue
81oomfield CT 0ô002 USA
I ’R’~vër Roa’d ’
Leeds MA 01053-9732 USA

2615 Wa!den Avenue
Cheaktowaga NY 14225 USA

411Si’PeadSt. P.O. Box 425
Spice/and iN 47385 USA
t35 S. Church Sbeet unit A

: A~ison IL 60101-3746 USA

Champ~ain NY 12919 USA
PO Box 911979 .........
Datlas TX 75391-1979 USA

Tacoma WA 98424 USA
PO Box 89438
Cte«eland OH 44-101 USA
147 South Gilbed Street
CAsfle Rock CO ~0104 USA
2312 Coun[y Road 242~’"
Como TX 75431USA
9610 SW Sunshine CT. Ste 100
Beaverton OR 97005 USA
’1’0700 Ab~~ BHdge Rd’#1~0
Du/u~h GA 30097 USA
20165 ~E l~~h PL
Miami FL 33179 USA
P.o. Bo~’400            "’
260 Spur Drive SOulh
Bay Shom NY 11706-0779 USA
216 SÇuth Newma n S|reet ....
Hackensack NJ 0;’601 USA
P.O. Box I040
232 Allen Street
Trenton NJ 08606 USA
i0325 Ryan Avenue Ste 200
Dorval QC HgP 1.~,2

9630 Trans Canada
Monb’ëal QC H4S 1V9
2685 Diab
Saint-Laurent OE H45
5525 rue haré
Mont-Royal QC H~P IPF
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Réclamation
non garantis

205.00

IF4.00

2~3.oo

250.00

~.9so.0o

467.00

97.00

273.00

4,242,00

3,’008 00 I

3,280.00

3,685.00

’450,00

1.527’,00

86.00

451,00

Balance de réclamation

0.00

0.00

0.00

0.0D

0.00

0.00

...... 0.00

Total
réclamation

" ’ ~bs.o(

174.0(

253.0~

1,027.00

3,960.00

467.00

0.00 97.00

0.00 273.00

0.oo 4,242,00

0.00 143.00

’0.00 3,008.~’0

o.oo 3,2~o.oo

o.oo’ 3,~a~iOo

o.oo ~~o.oo

o.oo 1.5~7.oo

0,00 86.00

0.00 45

0.00 1,342.00

ù.oo 2.’~~o.oo

0.00 353.00

0.00 67.00

ol Visual Planning



rrom: o]4-~/4-U319 To: 5147390085 Page: 5/15 Date: 11/20L~0"~~ ’~:,~~:,~~ ~~Î

District de: Québec
No division: 01- Montréal
No cour:
No dossier:

FORM 78 - Suile

Liste "A°
Crëanciers Non Garantis

NO, Nom du crëancier

23 Agence du revenu du Québec
A~: Dlrecli»n r~iona~e du recouvrement

24 ~AJ! Ta~ DJ~~.

25 ~~x’Motor’Express

26, Ap~~n Enoedremen~

27 ~ ARC - Agenoe du rendu du Canada - Q~~
A~ CARçCen~ d’arfivage ~ionald’~solvabil~í

28 = AS?’~roup

29 Be{! Can’ada

~0~67748
31

32, Camb~

33 = Cansew Inc .......

35 Cinë A~ches Montrëal ..........

’ 36 Coroen ......

37 CSST d~~ébec ....

’ 38 Delta Customs Br~ker~ ’"

39 Oesmara,s Rep’ro ........

’ 40 Diamond Taxi

’" 410istribu{~’m SaRara ’"

42 Ois(iibutions BMB Oistributions (1985) S.L=.C.

43 Edn MJtls Pdn(i~g

M Fiexcon .....

20-nov-2D14

Da~

VlSUAL PLANNING CORPORATION

Adresse

Secteur R23CPF - 3ième étage
1600 Rene-Lèvesque Ouest
Mon~éa| QC H3H 2V2
5650 Cyp~0t
Saint-Laurenf OE H4S
P.O. Box 1107
W~nnipeg M.9 R3C
286~) b~~t O’agenais

Fabrevilte QC HTP 1TI

"" ’2250 rue Saint-(~livier
Troi~RMères OE GgA 4E9

l~od ~~,’enuê McGm Co~~e ~0O ....
Montr~l QC H3A 3~
Case Pos~L=. ~712 succ Cent~~-ville
Mon|réal QC H3C 3P6

PO BOX 5 I0~"
Budington ON L7R 4R7

Boisbrënd QC ~H 1M7

’586 Thi~d Line
i Oa#ille ON L6L 4A7

t1~ Chabanel O~
Mon~al QC H~ 1C9

; Toronlo ON ~T 3G1

814~A Dsv~~~hire
PAont~oyal QC ~P 2K6
340 ~e ~Gder O~~t’
~awa ON K1A 0~
CP 1200 SuoeU~le Te~inus
210- 510 ~ulevard ~ FAquin
Q~b~OE GfK
’ 103-300 St. Sacre~nf
MonVéa~ QC ~Y

Mon~~ QC ~P 2J2

Mon~g~ QC ~R 2H4

"’ 4590 HenCBoum~a ~ suite3
Saint.-Lau~n{ OE ~L 1A8
4500, ~e Bemar~Lefebvm

~Lava/QC I~C 0AS

~4i~issauga ON ~L 5R2

PO 80x’46203U, Pos~l’ ~~tion A
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Rèclamation
non garantis

332.00’

301.00

t35 00

100

72.00

1.804.001

1.0o

207.00

238.00

221.00

196.00

276.00

140.00

1.00

272.00

511o0

355.00

326.00

285.00

163.00

1,~~~.oo

Balance de r~larnalion

0.00

0.~

0 O0

0.00

0,00

0.00

0,00

0.00

O.00

0.00

0.00

0 00

000

’d.oo

0.00

6.00

0.00

0.00

0.00

0.00~

0.00

réclamation

1.0C

332.00

301.01

135.0(

1.00

72.00

1,B04.00

1.00

207.00

238.00

221.00

190.00

215.00

~4o.o0

272.00

51f.00

355.00

326.00

285.00

163.00

1,897,00



Distdct de:
No division:
No cour:
No dossier:

From: 514-874-0319

Québec
0t- Montréal

To: 5147390085 Page: 6/15 Date: 11120/2014 2:57:00 PM

FORM 78 - Suite

Liste ~A"
Crèancmrs Non Garantis

No.

45 Forbo

46 Frankel & Spilla Avocats

Nom du Créancier

47 Heinz Jo.rdan

48 ’ Hydro Quëbec

49 Hydrotek

.51 Joseph Josephson ’

VlSUAI. P|ANNING CORPORATION

Adrosse

Lockbox Profile #T56503C
PO 8ox 56503, STN A
Toron~.o ON MSW 4Lt
60 me St-Jacques Suite 401

i Monf/éal QC H2Y 1L5

48 Riviela Ddve                 "
Ma,’kharn ON L3R 5MI

CP 270 Succ Youville
Montrëal QC H2P 2V4

........ 12300 rue de rAvenir
Mirabei OE JTJ 2K4

Rëc/amation
non garantis

877.00

H6.00

29610O

1.00

301.00

14.00

!,233.00

t93.00

310.00

...... |24.001

3,628.00

i,o~7.o0

527.00

1,3o~~~o

2,odo!

2,570.00

238.00

304.00

Balance de réclamation

’0.00

0.00

0.00~

0.00

b.oo

6.00

0.00

0.00

0.oo’

0.00

0.00

0 O0

0.00

0.00

0.00,

0.00

0.00

0.00

O.OD

0.00

0.00

0.00

Total
réclamation

146.00

1.00

1.00

~otoo

t,238,440.g8

~4.00

1233.00

193.00

310.00

3,8S&00

12,~.oo

3,628.00

1,0g?.O0

527.00

1305.00

240.00

2,698.00

’" ~,~7o.oo

236.00

304

20-nov-2014

Date
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District de:
No division:
No cour:
No dossier:

~ ~uHI. ,..~ I~l--O/~-UO] ~

Québec
01. Montréal

I o: .5147390085 Page: 711 5 Date: 11/20/20i4

FORM 78 - $uile

Liste "A"
Créanciers Non Garantis

NO,

67 Rona

VISUAL PLANNING CORPORATION

Nom du crëancier

68 RS’in~r~atio~alCanad~iÆ .............

70 Sabic Po~me~a~s

71 Shell Canada
000Y090729102

72 Shu~~

73 ~ SOC’lng Canadienne To~i Inc

74 Sony Canada ........

75 Spaenau~

76 St-Joseph Print

77 Supremex

78 UUNE ~~nada .....

7~! uPs

80 V.P. NatJonaJ Coaching Skitts

81 ’Western Canada Exp

82 i White paper

83 Workers compe~’~~tJon Ontari~’

84 i Wurth canada Lim’it~’

Adresse

FCDQ
PO Box 8601 STN Centre-vile.
Monl~ëal QC H3C 3V2

5610 Timbedea BNd
Mi~issauga ON

3430 me
Mon~éal QC ~T 1A7

PO Box 15500. ~taO0~’~ ......
Toron~ ON M5W
I B~~’~’STATI0~ M ......
~ Ca~a~ AB T2P 2G9

615 B~~ Roed ’"
Conoe~ ON L4K 1J5
230~

To~onlo ON
" PO ~6k 544 ’ ’

815 V~~o~ St~et Noffh
Kilchener ON ~G

1165 ~û Kenaston
Po Box 9809, S~~n T
O~awa ON KIG

72~3 me Cordn~         ’ "
Lasalle ~ ~N 2J7

60 Hereiord
8ra~lon
P.O. Box 4900 S~~n A
Toron{o ON MSW 0k7

M~sau~auga ON L4X 2E2

P.O. ~ox 1197
Winnipeg MB ~C 2Y4
9990 River Way
Delta BC V4G

P.O. Box 41
Tomn{o ON MSW 2V3
345 Honlon Cr~k Blvd
Guelph ON

Total:

Réclamation
non garantis

250.00

113,00

288.001

1,794.00

1,202.00

1.036.00

173.00

102.00:

228.00 ~

164.00

1,641.00

170.00

30.00

170,817.~8

274.0O

2.550.00

1.00

205.00

1,475,303.84

Balance de réclamation

0.00

0 00

0.00

0.00

0.00

0.oo

0.00

0.00

’0 00

0.00

0 00

0.00

0.oo

0.oo

.... b.0o

0.00

0.00

Total
rèclamafJon

250.0(

288.0û

1.794.00

¯ 1,036,00

173.00

102.00

228.00

164.00

1,641.00

170.0~

30.~3

170,817.88

274.00

2,550.00

1.00

205.00

1,475,303.84

20-nov-2014

Dale
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F,u,,,. 3;,;-~74-03 i,~ ïo: 5 i,~ï3S0Uoa P’age: ~/’t~ uate: 11120/2014 2:57:00 PM

District de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01- Montréal

FORM 78 - ~;uite

Liste "B"
Crëanciers GaranlJs

VISUAL PLANNING CORPORATION

NO. !

3 GMAC Limtiëe

Nom du créancier

(E) Employees

G~,IAC Limitee

Adresse

CP 3t90 SUCC. D
Efobicoke ON MgA 0C2

CP 3t90 ser, c. D
Elibocoke ON t¢eA 0C2

Montant de la
r ëc te matio n

34,0O0.00

Date de la
Dètails de la garantie garantie

~valu~ztion de
la garantie

Crëanc~s payables -
Enlreprise - list of ac~ounts
~~ceivable

Surplus
es~matif de la

garantie

39,401.7’

Total:

1.00

1.00

~4,002.01

3«,ooo.o0

V~hicules motodsés - Voiture 22-juin-201ç 1.01
2010 - Dod9e - Caravan

V#-hioeles motorises- Voiture 22-juin.201C 1.00
2010 - Do~ge - Car=lvan

34,002.0! 39,40t.71

Solde
non-garanti de
la rèclamatlon

0.00

20-.nov-2014

Date
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District de:
No division:
No coar:
No dossier:

From: 514-874-0319    To: 5147390085    Page: 9/15    Date: 11/20/2014 2:57:01 PM

Québec
01- Montré.al

FORt~t 78 - £uite

Nom du crëancier

List:e
Oéanciers privilégiës pour salaires, loyers, e[c.

VlSUAL PLANNING CORPORATION

Adresse et occupation Nature de la réclamation Période couvede
par la réclamation

Total:

Montant de la
rëclamation

Montant
payable

intégralement

0,0~

Solde à,
percevoir en
dividendes

20-nov-2014

Date

Page 7 de 12
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F»u,». 314-ô74-û31~ "To: 5i,i739bOz~b æage: lu/lb Date: 111201201,4 2:57:O1 PM

District de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01- Montréal

FORM 78 .-. Suite

t iste
Dettes é~ntuel~es, réclamations de

NO.

I

2

3

VlSUAL PLANNING CORPORATION

Nom du créancier ou du réclamant

Grid Really inc.

Jewish Communily

Les Consbuctior~s et Dèveloppments Internationaux
Limilée.

Adresse et occupation

100-1700 Dr Woodward
Oitawa ON K2C 3R8

6825, bouL Oécari~
Monù’é~l QC H3W 3R4

5375 Paré
MONTREAL QC H4P

Total:.

Montant de la
dette ou de la

réclamation

1.00

1.00

Oate o2 la dette a
étè contractée

Montant qui peut
être récbmé en

dividendes

0.00

0.00

0.00

Nature de la dette

rent

rent

3

20-nov-2014
Date
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I-mm: b14-874-O319 To: 5147390085 Page: 11/15 Date: 11/20/2014

District de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01 - Montrèal

FORM 78 - Su~~

No. Nom du dëbiteur

1 list of accounts receivable

Magna P{an Corp

Adresse et occupation

,800~i~,,, co~tEGEi
3J6

2209 Tucker St
Budinglon NC
27215-6738 USA

Liste "E ’
Créanc-.=s payables ~ l’actif

VISUAL PLANNING CORPORATION

Nature de la dette

ACCOUNTS
RECEIVABLE-
TRADE

Loans |o a retated
company

Total:

Montant de ta
dette (bonne,

douteuse,
mauvaise)

73,~01.71
0o00
0.00

0.00

0.00

73,~01.71
0.00

403,O60.OO

aube livre portant
déteils

Date de
crèance

~ 14-oc~-2014

14-oct-2014

Dètail des valeurs
I~valuaUon    dëtenues en
du produit garantie pour le

paiement de la
crèance

0.00 Accounl recelvabta

73,401.71

20-nov-2014

Date
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From: 514-874-0319    To: 5147390085    Page: 12/15    Date: 11/2012014 2:57:02 PM

District de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01- Montréal

FORM 78 -- Suite

Liste "F"
Lettres de change, billets ,~ ordre, gages, hypotf~qu~, charges, priv~es sur biens meubles, etc.. disponibles comme actif

i Nom du prometteur, accepteur,
No. endosseur, dèbiteur

hypothécaire
et garant

Adresse

VISUAL PLANNING CORPORATION

Occupa8on
Montant de ta

lettre ou du
bif/et à ordre,

e~.

0.00

Date de l’échëance
Èvaluation du

produit

0.(~0

Détails de tout bien dëtenu
en garantie pour le

=aieme~ de la let’tre ou du
billet b ordre, etc.

Z0-nov-2014

Da~
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From: 514-874-0319 To: 5147390085 Page: 13/15 Date: 11/20/2014 2:57:02 PM

Dislrict de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01- Montréal

FORM 78 - Suite

Description de la proprk~/é
Nature du droit du

iailli

Lisle "G"
Immeubles et biens réels appartenant au failli

VI8UAL PLANNING CORPORATION

Dët~nteur le
titre Valeur totale

Tota!:

Detàils des hypotbëques ou autre
charges (nom, adresse, montant)

Valeur de rachat
ou surplus

0,00

20-nov-20t 4

Date
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frein: ~14-~,’4-Lr319 TO: 5147390085 Page: 14/15 Date: 11/20!20i4 ~:~~:(~~ ~~

District de:
No division:
No cour:
No dossier:

Québec
01 - Montréal

FORM ?B - Fin

liste
Biens

VISUAL PLANNING CORPORATION
ÉTAT COMPLET ET NATURE DES BIENS

(a) Inventaire

Nature des biens

(b) Aménag~ments, etc,

{c) Espèces dans les insï,,1~tions îtnandëres

(d) Espëoes en caisse

(e) Bët~H

{0 Machines, outillage et installalioa

(g) Ameublement.

i(h) Assurances-vie RIîER. FÉER etc,

(i) Valeurs næbiliëres/Titres

(’j) Droits en vertu de testaments, etc.

(k) Véhicules

Endroit où les biens sont

Ro~ln’~~unl,

Détalls des biens

Voi~ure - 2010 - Dodge - Caravan

[
’ Voilure - 20!0 i.!~~ge- Caravan

Equipment (Onfado)

Computers

Equipmenl and fumiture (Monlreal)

Oie & Molds

Cotît initial Estimation des biens
qui peuvent ~tre

0.00 75,000.00

0 .o0

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00
0.00

0.oo~

Total:

û.O0

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

.... 0.0~"

0.00

000

i .00

1 O0

0.00

1,28.4.08

2,164 39

5.307.25

198.60

83,956.92

20-nov-2014
:of Visuel Planning
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d]emersbeau[r~e
Bemers Beaulne inc

1800, avenue McGdl Colle(je, bureau 600
Montréal (Québec) Canada H3A 3J6

telephone 514.878.9631 telecoDeur 514.393.8794
demersbeaulne corn

Preuve de réclamation
(Loi sur la faillite et l’insolvabilité)

(article 50.1, 81.5 et 81.6, paragraphes 65.2(4), 81.2( 1 ), 81.3(8), 81.4(8), 102(2), 124(2) et 128( 1 )
et alinéas 51 ( 1 )e) et 66.14b) de la Loi)

Dans l’affaire de la faillite (ou de la proposition ou de la mise sous séquestre) de :
de

(nom du débiteur)

et de la réclamation de
(ville et province)

, créancier.

Expédier tout avis ou toute correspondance concernant la présente réclamation à l’adresse suivante :

Je, (nom du créancier ou du représentant du créancier), de (ville et province).

certifie ce qui suit :

1. Je suis le créancier du débiteur susnommé (ou je suis)

de

(nom du créancier)

(préciser le poste ou la fonction)

Je suis au courant de toutes les circonstances entourant la réclamation visée par le présent formulaire.

Le débiteur était, à la date de la faillite (ou à la date de mise sous séquestre ou, s’il s’agit d’une proposiuon, à la date de
l’avis d’intention ou, à défaut, de la proposition), soit le              , endetté envers le créancier et l’est toujours,
pour la somme de          $, comme l’indique l’état de compte (ou la déclaration solennelle) ci-annexé et désigné
annexe A, après déduction du montant de toute créance compensatoire à laquelle le débiteur a droit.

4. Cochez la catégorie qui s’applique et remplissez les parties requises.

[ ] A. RÉCLAMATION NON GARANTIE AU MONTANT DE

(Autre qu "une réclamation d’un client visée par I ’article 262 de la Loi)

En ce qui concerne cette créance, je ne détiens aucun avoir du débiteur à titre de garantie et :
[ ] pour le montant de $, je ne revendique aucun droit à un rang prioritaire;
[ ] pour le montant de $, je revendique le droit à un rang prioritaire en vertu de l’art. 136 de la Loi.

(Indiquez sur une feuille annexée les renseignetnents à l’appui de la réclamation prioritaire.)

[ ] B. RÉCLAMATION DU LOCATEUR SUITE À LA RÉSILIATION D’UN BAIL,
AU MONTANT DE                 $.
J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 65.2(4) de la Loi, dont les détails sont mentionnés ci-après :

(Donner tous les détails de la réclamation, y compris les calculs s’y rapportant).

BUREAUX SECONDAIRES
Salnt-Lèonard * 8822, boulevard Langeher, bureau 201, Salnt-Leonard (Québec) HIP 3H2 * téléphone 5148789631 * télecopleur : 514393,8794

Montréal-Nord * 11903, boulevard Sainte-6ertrude, bureau 200, Montréal-Nord (Québec) H1G 5R1 * téléphone 514878 9631 * télécopïeur 514393,8794
Samt-Eustache * 369, rue Rocheleau, Saint-Eustache (Québec) J7R 2N9 * télephone 450.473 2624 * télécop~eur 514 3938794



] C. RÉCLAMATION GARANTIE AU MONTANT DE                        .$.
En ce qui concerne la créance précitée,je détiens des avoir du débiteur à titre de garantie, dont la valeur estimative s’élève à

.$ et dont les détails sont mentionnés ci-après :

(Donnez des renseignements complets au sujet de la garantie, y compris la date à laquelle elle a été donnée et la valeur que
vous hd attribuez et annexez une copie des documents relatifs à la garantie.)

] D. RÉCLAMATION D’UN AGRICULTEUR, D’UN PÊCHEUR OU D’UN AQUICULTEUR AU MONTANT DE
,$

J’ai une réclamation en vertu du par. 81.2(1) de la Loi pour la somme impayée de ,$. (Veuillez
joindre une copie de l’acte de vente et des reçus de livraison.)

[ ] E. RÉCLAMATION D’UN SALARIÉ AU MONTANT DE .$

[ ] J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 81.3(8) de la Loi au montant de.
[ ] J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 81.4(8) de la Loi au montant de

[ ] F. RÉCLAMATION D’UN EMPLOYÉ RELATIVE AU RÉGIME DE PENSION AU MONTANT DE

[ ] J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 81.5 de la Loi au montant de
[ ] J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 81.6 de la Loi au montant de

[ ] G. RÉCLAMATION CONTRE LES ADMINISTRATEURS AU MONTANT DE $.
(À compléter lorsque la proposition vise une transaction quant à la réclamation contre les administrateurs.)

J’ai une réclamation en vertu du paragraphe 50(13) de la Loi, dont les détails sont mentionnés ci-après :

(Donner tous les détails de la réclamation, y compris les calculs s’y rapportant.)

] H. RÉCLAMATION D’UN CLIENT D’UN COURTIER EN VALEURS MOBILIÈRES FAILLI
AU MONTANT DE ,$

J’ai une réclamation en tant que client en conformité avec l’article 262 de la Loi pour des capitaux nets, dont les détails sont
mentionnés ci-après :

(Donner tous les détails de la réclamation, y compris les calculs s’y rapportant.)

5o Au meilleur de ma connaissance, je suis lié (ou le créancier susnommé est lié) (ou je ne suis pas lié), (ou le créancier
susnommé n’est pas lié) au débiteur selon l’article 4 de la Loi, et j’ai (ou le créancier susmentionné a) (ou je n’ai pas ou
le créancier susnommé n’a pas) un lien de dépendance avec le débiteur.

Les montants suivants constituent les paiements que j’ai reçus du débiteur, les crédits que j’ai attribués à celui-ci et les
opérations sous-évalués selon le paragraphe 2(1 ) de la Loi auxquelles j’ ai contribué ou été partie intéressée au cours des
trois mois (ou, si le créancier et le débiteur sont des « personnes liées » au sens du paragraphe 4(2) de la Loi ou ont un
lien de dépendance, au cours de douze mois) précédant immédiatement l’ouverture de la faillite, telle que défini au
paragraphe 2( 1 ) de la Loi : (Donnez les détails des paiements, des crédits et des opérations sous-évaluées.)

demersbeaulne ~



(Applicable seulement dans le cas de la faillite d’une personne physique)

] Je demande qu’une copie du rapport compl~t~ par le syndic quant à la demande de libération du débiteur, en
conformité avec le paragraphe 170(1) de la Loi, me soit expédiée à l’adresse précitée.

FAIT À
(ville)

, le
(date)

(Signature du créancier)

REMARQUE:

(Signature du témoin)

Numéro de téléphone :
Numéro de télécopieur :
Adresse électronique :

Si un affidavit est joint au présent formulaire, il doit avoir été tait devant une personne autorisée à recevoir des
affidavits.

AVERTISSEMENTS : Le syndic peut, en vertu du par. 128(3) de la Loi, racheter une garantie sur paiement au créancier garanti de la
créance ou de la valeur de la garantie telle qu’elle a été fixée par le créancier garanti dans la preuve de garantie.
Le par. 201(1) de la Loi prévoit l’imposition de peines sévères en cas de présentation de réclamations, de
preuves, de déclarations ou d’états de compte qui sont faux.

REMARQUE: Lorsqu’une copie du présent avis est envoyée par voie électronique, par des moyens tels que le courriel, le nom et les
coordonnées de l’expéditeur, tel que prescrit au formulaire 1.1, doivent être indiqués à la fin du document.

Formule de procuration

Dans l’affaire de la faillite (ou de la proposition ou de la proposition de consommateur) de
personne insolvable ou débiteur consommateur) :

débiteur (ou

Je, de ., créancier dans l’affaire susmentionnée,
nomme de , mon fondé de pouvoir à tous égards
dans l’affaire susmentionnée, sauf la réception de dividendes, celui-ci étant habilité à nommer un autre fondé de pouvoir à sa
place (ou n’étant pas habilité à nommer un autre fondé de pouvoir à sa place).

FAIT À                                 , le
6,i,«)                                                (da,�)

Signature du témoin Signature du créancier

Nom et titre du signataire autorisé

demersbeaulne ~



demersbeau[ne
Demers Beaulne inc

1600, avenue McGdl College, bureau 608
Montréal (Ouebec) Canada H3A 3J6

telephone 514.878.9631 tetëcoDeur 514.3938794
demersbeaulne coin

Proof of claim - Bankruptcy and lnsolvency Act
(Section 50.1, subsections 65.2(4), 81.2(1), 81.3(8), 81.4(8), 81.5, 81.6, 102(2), 124(2), 128(1)

and paragraphs 51 ( 1 )(e) and 66.14(b) of the Act)

In the matter of the bankruptcy (or proposal or the receivership) of"

, of
(name of debtor)                                                             (ci& and province)

and the claim of                                                                        , creditor.

Ail notices or correspondence regarding this claim must be forwarded to the following address:

, (name ofcreditor or representative ofthe creditor), of

.(city and province), do hereby certify ¯

That I am a creditor of the above-named debtor or that I am

of
(state position or tige)

(name of creditor or representative of the creditor)

2. That I have knowledge of ali the circumstances connected with the claim referred to in this form.

3. That the said debtor was at the date of bankruptcy (or the date ofthe receivership, or in the case ofaproposal, the date of
the notice of intention or of the proposàl, if no notice of intention wasfiled), namely                 ,
and stili is, indebted to the creditor in the sum of $                 ., as specified in the statement of account (or
affidavit) attached hereto and marked Schedule A, after deducting any counterclaims to which the debtor is entitled. (The
attached statement of account or affidavit must specify the vouchers or other evidence in support of the claim.)

4. Check and complete appropriate category.

[ ] A. UNSECURED CLAIM OF$

(Other than as a customer contemplated by Section 262 of the Act)

That in respect of the said debt, I do not hold any assets of the debtor as security and

(Check appropriate description)

[ ] Regarding the amount of $
[ ] Regarding the amount of $

, I do not claim a right to a priority.
., I claim a right to a priority under sect. 136 of the Act.

(Set out on attached sheet details to support priority claim.)

BUREAUX SECOPJDAIRES
Saint-Leonard o 8822, boulevard Langelier, bureau 201, Saint-Léonard (Québec) H1P 3H2 ° téléphone 5148789631 o télécopleur = 5143938794

Montréal-Nord o 11903, boulevard Samte-Ger~rude, bureau 200, Montréal-Nord (Québec) H1G 5R1 otéléphone : 514 878 9631 otélécopieur 514,3938794
Salnt-Eustache o 369, rue Rocheleau, Saint-Eustache (Quebec) J7R 2N9 o téléphone 4504732624 o télécopleur 514393.8794



[ ] B. CLAIM OF LANDLORD FOR DISCLAIMER OF A LEASE $
That I hereby make a claim under subsection 65.2(4) of the Act, particulars of which are as follows :

(Give.fidl particuk~rs of the claim, incIuding the calçulations upon whiçh the claim is based).

] C. SECURED CLAIM OF $
That in respect of the said debt, I hold assets of the debtor valued at $
which are as follows:

as security, particulars of

(Give full particulars of the security, including the date on which the security was given and the value at which you
assess the security, and attach a copy of the securio, documents.)

[ ] D. CLAIM BY FARMER, FISHERMAN OR AQUACULTURIST OF $
That I hereby make a claim under subsection 81.2 (1)ofthe Act for the unpaid amount of
$                 (Attach a copy of sales agreement and delivery receipts.)

[ ] E. CLAIM BY WAGE EARNER OF $

[ ] That I hereby make a claim under subsection 81.3(8) of the Act in the amount of $
[ ] That I hereby make a c[aim under subsection 81.4(8) of the Act in the amount of $

[ ] F. CLAIM BY EMPLOYEE FOR UNPAID AMOUNT REGARDING PENSION PLAN OF $

[ ] That I hereby make a claim under subsection 81.5 of the Act in the amount of $
[ ] That I hereby make a claim under subsection 81.6 of the Act in the amount of $

[ ] G. CLAIM AGAINST DIRECTOR OF$

(To be completed when a proposal provides for the compromise of clahns against directors.)

That I hereby make a claire under subsection 50(13) of the Act, particulars of which are as follows :

(Give fidl particulars of the clairn, including the calculations upon the claire is based.)

[ ] H. CLAIM OF A CUSTOMER OF A BANKRUPT SECURITIES FIRM $

That I hereby make claim as a customer for net equity as contemplated by section 262 of the Act, particulars of which
are as fol[ows :

(Give fidl particulars of the claire, in«luding the calculations upon the claire is based.)

That, to the best of my knowledge and belief, I am (or the above-named creditor is) (or am not or is not) related to the
debtor within the meaning of section 4 of the Bankruptcy and Insolvency Act, and bave (or has) (or bave hOt or has not)
dealt with the debtor in a non-arm’s-length manner.

That the following are the payments that I have received from, the credits that I have allowed to, and the transfers at
undervalue within the meaning of subsection 2( 1 ) of the Act that I have been privy to or a party to with the debtor within
the three months (or, if the creditor and the debtor are related within the meaning of Section 4 of the Act or were not
dealing with each other at arm’s length, within the 12 months) immediately before the date of the initial bankruptcy event
within the meaning of subsection 2( 1 ) of the Act: (Provide details ofpayments and credit and transfers at undervalue.)

demersbeaulne ~



(Applicable only the case of the bankruptcy of an individual.)

[ ] I request that a copy ofthe report filed by the trustee regarding the bankrupt’s application for discharge pursuant to
subsection 170( 1 ) of the Act be sent to the above address.

DATED AT , this day of

(Witness signature) (Creditor signature)

Phone Number :
Fax Number :
Email Address :

NOTE : If an affidavit is attached, it must have been made before a person qualified to take affidavits.

WARNINGS: A trustee may, pursuant to subsection 128(3) of the Act, redeem a security on payment to the secured creditor of
the debt or the value of the security as assessed, in a proof of security, by the secured creditor.

Subsection 201(1) of the Act provides severe penalties for making any false claim, proof, declaration or
statement of account.

NOTE : If a copy of this Form is sent electronically by means such as email, the name and contact information of the
sender, prescribed in Form 1.1, must be added at the end of the document.

In the matter of the bankruptcy (or proposal or consumer proposal) of , a bankrupt (or an
insolvent person or a consumer debtor):
I, ., of ., creditor in the above matter, hereby
appoint , of ., to be my proxy in the above matter, except as to the
receipt of dividends, with (or without) power to appoint another proxy in his or her place.

DATED AT ., this day of

(Witness signature) (Individual creditor signature)

Name and title of signing officer

demersbeaulne ~


