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Robinson Sheppard Shapiro

S.EN.CRL. - LLP

Avocats « Barristers & Solicitors
Luc FLEURANT
Ligne directe : (514) 393-7401
Courriel : Ifleurant@rsslex.com

PAR COURRIEL: martine.girard@judex.qgc.ca

Montréal, le 30 avril 2015

HONORABLE GAETAN DUMAS, J.C.S.

COORDONNATEUR DES DISTRICTS DE ST-FRANCOIS, BEDFORD ET MEGANTIC
PALAIS DE JUSTICE

375, RUE KING OUEST

SHERBROOKE QC J1H 6B9

OBJET: C.S. DIVISION COMMERCIALE — SAINT-FRANCOIS: 450-11-000167-134
Dans l'affaire de I'arrangement de:
MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO. / (MONTREAL, MAINE &
ATLANTIC CANADA CIE) (ci-aprés “MMA”)
Re: Contestation des cing (5) Requétes pour permission de déposer des preuves
de réclamations hors délai
- AIG INSURANCE COMPANY OF CANADA (ci-apres “AlG")
- ZURICH INSURANCE COMPANY (ci-apres “ZURICH")
N/ : 12625-1059

Cher Monsieur le Juge,

Nous représentons les intéréts de ZURICH et AlG, lesquels ont déposé en tant qu’assureurs ou
en tant qu'assureurs subrogés par diverses réclamations entre les mains du contréleur a
l'intérieur des délais, soit en juin 2014. Nous joignons a la présente, copie d'un tableau
indiqguant le montant des réclamations déposées ainsi que l'intérét de I'assureur dans chacune
de ces réclamations. C’est en effectuant le suivi des courriels transmis a la « Service List » au
cours d’avril 2015 que nous avons appris I'existence des cing (5) requétes présentées par les
assureurs en vertu desquelles une autorisation est demandée. Pour diverses raisons, incluant
le fait qu'il nous a fallu rassembler les faits pertinents pour permettre a nos clients de prendre
position, nous n'avons pu connaitre cette position officielle de nos clients pour la date de
présentation des requétes, soit le 15 avril 2015.

Ce n’est que vers le 20 avril 2015 que nos clients ont pris la décision de nous donner le mandat
de contester les cing (5) requétes pour étre autorisés a produire des réclamations hors délai.
Nous avons pris connaissance du proces-verbal du 15 avril et du fait que l'audition de ces
requétes était prévue pour le 11 mai 2015.

Nous avons également pris connaissance des requétes, des affidavits et, des notes et autorités
gui ont été fournies par les procureurs, tant des requérants que des assureurs qui ont contesté
ces requétes.
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Nous avons fait part a Me Julie Himo qui représente les assureurs contestants de notre
intention d’appuyer la position qu’elle fera valoir pour ses clients assureurs.

Pour le moment, nous n'avons pas l'intention d’ajouter aux notes et autorités déja fournies par
Me Himo. Si toutefois notre étude compléte du dossier faisait en sorte que nous devions le faire,
nous le ferons avant le 5 mai 2015.

Nous entendons étre présents a l'audition du 11 mai 2015 pour faire valoir la position de nos
clientes. Toutefois, nous ne croyons pas que notre participation a l'audition nécessitera une
modification a I'horaire prévu car nous nous ne voyons pas la nécessité de faire double emploi
avec I'enquéte a laquelle se livrera Me Himo et les représentations qui s’en suivront.

Une copie de la présente est adressee a la Service List incluant, bien sir, Me Sylvain Vauclair,
Me Alexander Bayus, Me Julie Himo, Me Sophie Plamondon et Me Eric Savard.

Si des informations supplémentaires étaient nécessaires, de votre part ou de la part des
personnes concernées, nous demeurons absolument disponibles pour vous les fournir. |l_est
important de noter que le soussigné sera absent pour vacances du 1° au 16 mai inclusivement
et gue pendant cette période, l'intérim sera assuré par Me Alissar Kassouf de notre bureau
(Tél. : 514-393-7666).

Nous joignons enfin copie des réclamations qui ont été déposées par nos clientes ou par les
sinistrés intéressés. Les pieces justificatives reliées a ces réclamations ont été produites entre
les mains du contréleur et nous imaginons qu’elles sont disponibles sur demande.

Veuillez agréer, Cher Monsieur le Juge, I'expression de nos salutations les plus distinguées.

ROBINSON_SEPPARD SHAPIRO

uc Fleura
LF/gl

C.C. Me Julie Himo / COURRIEL : julie.himo@nortonrosefulbright.com
Me Eric Savard / COURRIEL : eric.savard@lkd.ca
Me Sophie Plamondon / COURRIEL : splamondon@cartergourdeau.ca
Me Sylvain Vauclair / COURRIEL : svauclair@woods.qc.ca
Me Alexander Bayus / COURRIEL : Alexander.Bayus@gowlings.com
Service List

p.j. TABLEAU - 4 réclamations
Copie des 4 réclamations.
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RICHTER

CANADA SUPERIOR COURT
PROVINCE OF QUEBEC (Commercial Division)

DISTRICT OF ST-FRANGOIS (Sitting as a court dgsngnated pursuant to the
COURT NO.: 450-11-000167-134 Companies' Creditors Arrangement Act,

ESTATE NO.: 0000164-2013-QC R.S.C. C. C-36, as amended)

IN THE MATTER OF THE PLAN OF COMPROMISE OR
ARRANGEMENT OF:

MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.
(MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE)

Petitioner
-and -
RICHTER ADVISORY GROUP INC.
(RICHTER GROUPE CONSEIL INC.)

Monitor
PROOF OF CLAIM
1) PARTICULARS OF THE CREDITOR AND ADDRESS WHERE NOTICES SHOULD BE SENT
Full iegal name of the Creditor: ZUR/‘C/-/ A/S(,/KAAJ(@‘ 5‘5@44/} / ) (the “Creditor”)

Full mailing address of the Creditor: %o DiverRs i ¥ /41/'(/ /4 77;/5200/2 L9RESG, ONHRIQ M5G-/ 5',1
Telephone number of the Creditor:

E-mail address of the Creditor:

Name of the authorized representative of the Creditor, if applicable : /? €S ANIASE /:TquZ;A_S‘

Full mailing address of the authorized representative: See Above

Telephone number of the authorized representative:

E-mail address of authorized representative of the Creditor: ‘ = fAud y A v Lon

Title or capacity of authorized representative of the Creditor:

If the Creditor is an Estate, please complete the “Estate Information Schedule” attached.

2) DECLARATION
I have a claim against:

0 Montreal, Maine & Atiantic Canada Co. (Canadian insolvency proceedings); or
0 Montreal, Maine & Atlantic Railway, Ltd. (United States insolvency proceedings); or
O Both Montreal, Maine & Atlantic Canada Co. and Montreal, Maine & Atlantic Railway, Ltd.

T. 1-866-845-8958
F. 1-800-246-1125
mmaciaims@richter.ca

Richter Groupe Conseil Inc. -

Richter Advisory Group inc.
1981 McGill College
Montréal, QC H3A 0G6 Montréal, Toronto




3) CLAIMS FOR DAMAGES RELATING TO THE JULY 6, 2013 DERAILMENT IN THE TOWN OF
LAC-MEGANTIC (HEREINAFTER REFERRED TO AS DERAILMENT CLAIMS).

DERAILMENT CLAIMS ARE DEEMED TO BE FILED CONCURRENTLY IN BOTH THE CANADIAN (WITH
RESPECT TO MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.) AND THE UNITED STATES (WITH
RESPECT TO MONTREAL, MAINE & ATLANTIC RAILWAY LTD.) INSOLVENCY PROCEEDINGS, BY THE
FILING OF THE PRESENT FORM,

IMPORTANT -~ The categories of damages that may be claimed below are indicative only. Completing a proof of
claim does not determine (i) that the type of claim is valid, well-founded and/or will be allowed, (i) that any amounts
claimed will be recognized as weli-founded or that they will be allowed as valid claims, and (i) that any claims
allowed can or will be satisfied in whole or in part as a result of any of these proceedings. The Schedules attached
to the present form are to assist you in providing particulars and a description of damages that you are claiming but
are indicative only; they are not to be understood as suggesting that all categories of damages would apply to all
persons affected by the derailment and they are not intended to limit the damages that may be claimed. You should
complete and attach as many Schedules as necessary to provide a complete description of all of the damages that
you are claiming.

For claims other than for damages relating to the July 6, 2013 derailment in the Town of Lac-Mégantic a detailed,
complete statement of account must be attached to the proof of claim. Provide all particulars of the claim and
supporting documents, including amount, description of transaction(s) or agreements(s) giving rise to the claim. The
amount on the statement of account must correspond with the amount claimed on the proof of claim. The detailed
statement of account must show the date, the invoice number and the amount of all the invoices or charges,
together with the date, the number and the amount of all credits or payments. A statement of account is not
complete if it begins with an amount brought forward. If the claim cannot be evidenced through a statement of
account, the Creditor must provide a sworn affidavit providing all particulars of the claim, together with all supporting
documents.

If the claim is in a foreign currency, it shall be converted to Canadian dollars at the Bank of Canada noon spot rate
of exchange for exchanging currency to Canadian dollars on the Determination Date, namely August 8, 2013
(US $1 =CA $1.0348; 1 EURO = CA $1.3857).

The proof of claim form must be received by the Monitor, Richter Advisory Group Inc., by June 13, 2014 at
5 p.m., Montreal Time (Claims Bar Date).

The proof of claim may be filed by regular mail, by fax, by messenger or by any other means of electronic mail
addressed fo:

Richter Advisory Group Inc.

(In its capacity as Court-appointed Monitor of
Montreal, Maine & Atlantic Canada Co.)
Attention: Claims Department
1981 McGill College, 12" Floor
Montréal QC H3A 0G6
Facsimile: 1-800-246-1125
Email: mmaclaims@richter.ca

Any claim sent by fax, by messenger or by any other means of electronic mail is deemed to be received by the
Monitor upon receipt. Any claim sent by mail is deemed to be received by the Monitor at the post-mark date.

The proof of claim must be signed by the Creditor or its duly authorized representative and signed by a withess.



If you are claiming damages resulting from the death of a
person (details to be provided on Schedule 1 attached hereto):

A

If you are claiming damages resulting from bodily injuries not
resulting in death (details to be provided on Schedules 2A

ECONOMIC AND MATERIAL DAMAGES
(from Schedule 1, pages 8 & 9)

OTHER DAMAGES

(from Schedule 1, pages 10 & 11)

and/or 2B attached hereto):

e [f you are claiming damages resuiting from bodily injuries
suffered by yourself, complete Schedule 2A

C.

¢ [f you are claiming damages resulting from bodily injuries
suffered by sormeone else, complete Schedule 2B

E.

ECONOMIC AND MATERIAL DAMAGES
{from Schedule 2A, pages 7 & 8)

OTHER DAMAGES

(from Schedule 2A, pages 9 & 10)

ECONOMIC AND MATERIAL DAMAGES
{from Schedule 2B, pages 10 & 11)

OTHER DAMAGES

{from Schedule 2B, pages 12 & 13)

AMOUNT CLAIMED

AMOUNT CLAIMED

AGAINST AGAINST
MONTREAL, MAINE  MONTREAL, MAINE
& ATLANTIC & ATLANTIC
CANADA CO. RAILWAY LTD.
(IF DIFFERENT)
M
CA$ x‘fﬁ CA$
4
CA$ CAS
YN
CA$ A CAS
CA$ CA$
CA$ CAS
CA$ CAS




If you are claiming damages (of individuals or businesses)
other than those resulting from the death of a person or from
bodily injuries (details to be provided on Schedules 3A and/or
3B attached hereto):

e if you are claiming damages suffered by an individual,
complete Schedule 3A

G. MATERIAL DAMAGES TO PROPERTY
(from Schedule 3A, pages 6 & 7)

H.  DAMAGES FOR LOSS OF USE OF PROPERTY
(from Schedule 3A, pages 10 & 11)

I, DAMAGES FOR LOSS OF INCOME
(from Schedule 3A, pages 13 & 14)

J. OTHER DAMAGES
{from Schedule 3A, pages 15 & 16)

e If you are claiming damages suffered by a business,
complete Schedule 3B

K. MATERIAL DAMAGES TO PROPERTY
(from Schedule 3B, pages 5 & 6)

L. DAMAGES RESULTING FROM LOSS OF USE
OF PROPERTY
{from Schedule 3B, pages 10 & 11)

M. BUSINESS DAMAGES NOT RESULTING FROM
.OSS OF USE OF PROPERTY
(from Schedule 3B, pages 14 & 15)

N.  OTHER DAMAGES
(from Schedule 3B, pages 16 & 17)

O. If you are an insurer and have a subrogated claim,
complete Schedule 4 (from page 1)

P. If you are a government or municipality,
complete Schedule 5 (from page 6)

Q. If you have a contribution or indemnity claim,
complete Schedule 6

AMOUNT CLAIMED  AMOUNT CLAIMED
AGAINST AGAINST
MONTREAL, MAINE MONTREAL, MAINE
& ATLANTIC & ATLANTIC
CANADA CO. RAILWAY LTD.
(IF DIFFERENT)
CA$ /% CA$
A
/
CA$ CA$
CA$ CA$
CA$ CA$
,z“\/‘
CA$_Y 4" CA$_
CA$ CA$
CA$ CA$
CA$ CA$_
: -G
(’) e
CA$ fﬁ 4YS - CA$_
CA$ CA$
CAS$ CAS$_
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4) ALL CLAIMS, OTHER THAN DERAILMENT CLAIMS, AS OF AND INCLUDING AUGUST 7, 2013 (DEEMED
TO BE FILED ONLY IN THE CANADIAN INSOLVENCY PROCEEDINGS) (details to be provided below and
on Schedule 7 attached hereto):

(check and complete appropriate box)
3 UNSECURED CLAIM OF CA$
That in respect of this debt, the Creditor does not hold any assets of the Petitioner as security.

03 Regarding the amount of CA$ the undersigned does not claim a right to a
priority.
3 Regarding the amount of CA$ the undersigned claims a right to a priority under

section 136 of the Bankruptcy and Insolvency Act (Canada) or would claim such a priority if the current
proof of claim were filed pursuant to the Bankruptcy and Insolvency Act (Canada).

0 SECURED CLAIM OF CA$

That in respect of this debt, the Creditor holds assets of the Petitioner valued at CA$
as security, particulars of which are as follows.

(Give full particulars of the security, including the date on which the security was given and attach a copy of
the security documents)

O CLAIM BY WAGE EARNER (ONLY OF MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.)
ATLANTIC CANADA CO.) CAS$
consisting of:

Unpaid wages of CAS

Unpaid vacation pay CAS
5) TIME LIMIT FOR FILING OF CLAIM

El/Pursuant to the Claims Order granted by the Superior Court on March 28, 2014 (“Order”), the Claims Bar
Date has been fixed to June 13, 2014 at 5:00 P.M., Montréal Time.

Creditors who have not filed a proof of claim with the supporting documents by the Claims Bar Date in
compliance with the Order will receive no other notice, and unless a new Order is rendered by the Superior
Court, (i) shall NOT be entitled to participate as a creditor in the proceedings, (ii) shall NOT be entitled to
vote on any matter relating to these proceedings, including the Plan of compromise or arrangement of
Montreal, Maine & Atlantic Canada Co. (the “Plan”) and the Plan of Reorganization in the Chapter 11
proceedings, (iii) shall NOT be entitled to assert any claim against Montreal, Maine & Atlantic Canada Co.
and Montreal, Maine and Atlantic Railway, Ltd. (iv) and shall NOT be entitled to receive any distribution under
the Plan or under the Plan of Reorganization in the Chapter 11 proceedings.

Dated at W;w ROWT 0 this ém day of '"7 A 2014
e
Signature of the Witness (Signature of the Creditor or of its authorized
representative)
(This form is completed and sworn under penalty of
perjury)

/W g
Kosompns [Faodns

(Please print name) (Please print name)



SCHEDULE 4

MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO./ MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE
MONTREAL, MAINE & ATLANTIC RAILWAY, LTD./ CHEMIN DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE

SCHEDULE 4 TO PROOF OF CLAIM FORM
TO BE COMPLETED ONLY IF YOU ARE FILING A SUBROGATED INSURER CLAIM
DIRECTLY RELATED TO DAMAGES SUSTAINED AS A RESULT OF THE JULY 6" DERAILMENT
IN LAC-MEGANTIC

1. Name of Creditor (Insurer): ZoRie /{ /‘f" Svihpwce (f;m y Xed ’/; D
2. Amount of claims paid and to be paid in virtue of property insurance
policies: (From page 2) CAS$
3. Amount of claims paid and to be paid in virtue of liability insurance
policies: (From page 3) CAS%
4. Amount of claims paid and to be paid in virtue of life insurance
policies: (From page 4) CAS
5. Amount of claims paid and to be paid in virtue of disability insurance
policies: (From page 5) CAS
6. Amount of claims paid and to be paid in virtue of any other form of
insurance policies: (From page 6) CA$
Total Subrogated Insurer’s Claim j;} % ‘{/ 4/‘£»~» 73
(Enter on line O. on page 4 of proof of claim form) CA$ e

(Provide details of all insurance claims paid subsequent to the derailment including designation of
insured, address, type of insurance, policy number, amounts paid out and under what coverage on the
attached schedules — Complete additional pages as necessary. In addition, include copies of the
insurance claims presented to you and copies of any cheques issued related to an accepted claim).
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RICHTECR

CANADA COUR SUPERIEURE

PROVINGE DE QUEBEC

DISTRICT DE SAINT-FRANGOIS

N° DE COUR : 450-11-000167-134
N° DE DOSSIER : 0000164-2013-QC

(Chambre commerciale)
(Siégeant en tant que tribunal désigné en vertu de la
Loi sur les arrangements avec les créanciers des
compagnies, L.R.C., ¢c. C-36, telle qu'amendée)

DANS UAFFAIRE DU PLAN DE TRANSACTION ET
D'ARRANGEMENT DE :

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE
{MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.)

Requérante
.ot
RICHTER GROUPE CONSEIL INC.
(RICHTER ADVISORY GROUP INC.)
Contréleur

PREUVE DE RECLAMATION

1) RENSEIGNEMENTS SUR LE CREANCIER ET ADRESSE OU LES AVIS DOIVENT ETRE ENVOYES

?)

Dénomination sociale ou nom complet du créancier : NETRo /NQ* (le « Créancler »)
Adrasse postale compléte du Créancier : _//0, - A4, =/ ; I e
Numéro de téléphone du Créancier 51M.6N3 1388 .

Adresse de courriel du Créancier : eda Qnmjrﬂo . ca,

Nom du représentant autorisé du Créancer, Is cas échéant: L9 BERT0  SARUGEN. RA
Adresse postale compléte du représentant autorisé: __ VO1R  ci- HAuUT

-

Numeéro de téléphone du représentant autorisé ; i

Adresse de courriel du représentant autorisé du Créancier : el
- . / . .
Titre ou qualité du représentant autorisé : DiRectevR PRIV MM@. Rva 1\"-5 5\-

Si le Créancler est une succession, veuiflez remplir Fannexe « Renselgnements sur la successlon » ci-jointe.
w«*;ws m\:e{\‘usw&s

DECLARATION

J'ai une réclamation contre

;lé‘lontréal. Maine & Atlantique Canada Cle (procédures d'Insolvabilité au Canaday);
Chemin de fer Montréal, Maine & Atlantique (procédures d'insolvabilité aux Etats-Unis);
Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie et Chemin de fer Montréal, Maine & Allantique.

T, 1-866-845-8958
F. 1-800-246-1125
mmareclamations@richter.ca -

Richter Groupe Consell Inc.

Richter Advlsory Group Inc.

1981 McGlHil College

Montréal (QC) H3IA 0G6 Montréal, Taronto



3) RECLAMATIONS POUR DES DOMMAGES LIES AU DERAILLEMENT DU 6 JUILLET 2013 DANS LA VILLE
DE LAC-MEGANTIC, QUEBEC (CI-APRES APPELEES LES « RECLAMATIONS LIEES AU
DERAILLEMENT »).

LES RECLAMATIONS LIEES AU DERAILLEMENT SONT REPUTEES ETRE DEPOSEES SIMULTANEMENT
DANS L.E CADRE DES PROCEDURES D'INSOLVABILITE AU CANADA (EN CE QUI CONCERNE MONTREAL,
MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) ET DE CELLES AUX ETATS-UNIS (EN CE QUI CONCERNE CHEMIN
DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE), AU MOYEN DU DEPOT DU PRESENT FORMULAIRE.

IMPORTANT : Les catégories de dommages qui psuvent éfre réclamés sont indiquées ci-dessous et sont
présentdes uniquement 4 titre indicatif. Remplir un formulaire de Preuve de réclamation n’établit pas i) que le type
de réclamation est valide, bien fondé ou qu'it sera admis, 1i) que tout montant réclamé sera reconnu comme étant
bien fondé ou qu'il sera admis a fitre de réclamation valide et iii) que toute réclamation admise peut éire ou sera
payée, en tout ou en partie, & la suite de ces procédures, quelles qu'slles solent. Les annexes jointes au présent
formulaire ont pour but de vous aider 3 fournir les détails et une description des dommages que vous réclamez.
Cependant, lss annexes sont fournles 4 titre indicatif seulement; il ne faut pas en conclure que les catégories de
dommages que couvrent ces annexes s'appliquent & toutes les personnes touchées par le déraillement, et ces
annexes n'ont pas pour but de limiter les dommages qul peuvent &tre réclamés. Vous devez remplir autant
d’annexes que nécessalre et les joindre au présent formulaire afln de fournir une description compléte de tous les
dommages que vous réclamez,

Dans le cas des réclamations autres que celles portant sur des dommages liés au déraillement du 6 juillet 2013
survenu dans fa ville de Lac-Mégantic, un relevé de compte détaillé et complet doit étre joint a la Preuve de
réclamation. Donnez les détails complets de la réclamation et fournissez les documents justificatifs, notamment ls
montant, la description de la ou des transactions et de la ou des ententes donnant lieu a la réclamation. Le montant
du relevé de compte doit correspondre au montant indiqué sur la Preuve de réclamation. Le relevé de compte détaillé
doit indiquer la date, {e numéro de facturation et Ie montant de toufes les factures ou de tous les frals, de méms que
la date, ls nombre et le montant de tous les crédits ou paisments. Tout relevé de compte débutant par le report d'un
solde précédent sera jugé incomplet. Sl ja réclamation ne peut 8lre étayée au moyen d'un relevé de compte, le
Créancier doit fournir une déclaration assermentée dans laquelle il indique tous les détalls de la réclamation
accompagnés de tous les documents justificatifs.

Si la réclamation est libeliée en monnaie étrangére, elle doit étre convertie en dollars canadiens au taux de change
au comptant a midi de la Banque du Canada aux fins de la conversion de la monnaie en cause en dollars
canadiens a la date de détermination, soit le 8 aoGt 2013 (1 $ US = 1,0348 $ CA; 1 euro = 1,3857 $ CA).

Le Contréleur, Richter Groupe Consell Inc., dolt recevoir le formulaire de Preuvé de réclamation au plus
tard le 13 juln 2014 2 17 h (heure de PEst) (« Date limite de dépét des réclamations »).

La Preuve de réclamation peut étre déposée par poste réguliére, par télécopieur, par messagerie ou par courrier
élactronique 4 I'adresse suivante :
Richter Groupe Consell Inc.
{en sa capacité de Contréleur désigné par la Cour de
Montréal, Maine & Atlantique Canada Cle)
Pattentlion de : Service des réclamations
1981, av. McGlill College, 12° étage
Montréal (Québec) H3A 0G6
Télécopleur : 1-800-246-1125
Courrlel : mmareclamations@richter.ca

Toute réclamation envoyée par télécopieur, par messagerie ou par courrler électronique est réputée étre regue par
le Contrleur 4 la réception. Toute réclamation envoyée par courrier est réputée avoir été regue par le Contréleur la
date d'oblitération du cachet postal.

léa Preuve de réclamation doit étre signée par le Créancier ou son représentant diment autoriséet signée par un
témoin .



MONTANT RECLAME  MONTANT RECLAME
A MONTREAL, MAINE A CHEMIN DE FER
& ATLANTIQUE MONTREAL, MAINE
CANADA CIE & ATLANTIQUE
(S! DIFFERENT)

Sl vous présentez une réclamation pour des dommages résultant

du décés d’une personne (Veulllez fournir les renseignements requls

en remplissant 'annexe 1 jointe au présent formulaire) :
A. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS VY
{de l'annexe 1, pages 8 et 9) $CA o %cCA

B. AUTRES DOMMAGES
(de 'annexe 1, pages 10 et 11) —_— $CA $CA

Sivous présentez une réclamation pour des dommages résuitant
de lésions corporelles qui n'ont pas entraingé la mort (Veuillez
fournir les renssignements requis en remplissant les annexes 2A ou
28 jointes au présent formulaire,) :

» Sivous réclamez des dommages résuitant de lésions
corporelies que vous avez vous-méme personneflement subles,
veulltez remplir 'annexe 2A.

C. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS

{de 'annexe 2A, pages 7 et 8) /(/52 3 CA : $CA
D. AUTRES DOMMAGES '

(de l'annexe 2A, pages 9 et 10) . 8%cA $CA

» Sivous réclamez des dommages résultant de lésions
corporelles qu'une aulre personne a subles, veuillez remplir
l'annexe 28B.

E. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS A

{de 'annaxe 2B, pages 11 et 12) " $CA e 8CA
F. AUTRES DOMMAGES

{de annexe 2B, pages 14 et 15) $ CA $ CA



MONTANT
RECLAME A
MONTREAL, MAINE
& ATLANTIQUE
CANADA CIE
Si vous présentez une réclamation pour des dommages (causés a
des personnes ou a des entreprises) autres que ceux résultant du
décés d'une personne ou de lésions corporelles (Veuillez fournir
tes renseignements requis en remplissant les annexes 3A ou 3B
jointes au présent formulaire.) :
» Sivous réclamez des dommages subis par un particulfer,
veulllez remplir l'annexe 3A.
G. DOMMAGES MATERIELS AUX BIENS 7
(de l'annexe 3A, pages 6 et 7) @A’ _sca
H. DOMMAGES RESULTANT DE LA PERTE D'USAGE D'UN
BIEN (de annexe 3A, pages 11 et 12) §CA
i. DOMMAGES LIES A UNE PERTE DE REVENUS
{de I'annexe 3A, pages 15 et 16) $CA
J.  AUTRES DOMMAGES
{de 'annexe 3A, pages 17 et 18) $ CA

» Sivous réclamez des dommages subls par une entrepriss,
veuillez remplir 'annexe 38,

K. DOMMAGES MATERIELS A UN BIEN
{de l'annexe 3B, pages 5 et 6) $ CA

L. DOMMAGES LIES A UNE PERTE D'USAGE D'UN BIEN / 7? ‘
(de 'annexe 3B, pages)p;f et ; , 4 Y20 3 ca
*

M. DOMMAGES COMMERCIAUX NE RESULTANT PAS DE
LA PERTE D'USAGE D’UN BIEN $ CA
{de l'annexe 3B, pages 14 et 15) —

N. AUTRES DOMMAGES
{de F'annexe 3B, pages 16 et 17) $CA

0. Si vous étes un assureur et avez une réclamation subrogée,
veuillez remplir 'annexe 4 (calculés a la page 1). $ CA

P. 8ivous étes un gouvernement ou une municipalité, veuillez
remplir l'annexe 5§ (calculés & la page 6). $ CA

Q. Sivous avez une réclamation découlant d’un recours
récursoire ou d'un appel en garantle, veulllez remplir fannexe 6. $ CA

MONTANT
RECLAME A
CHEMIN DE FER
MONTREAL, MAINE
& ATLANTIQUE
(S| DIFFERENT)

$CA

$ CA

$CA

$CA

$CA

$CA

$CA

$ CA

$CA

$CA

$CA
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4) TOUTES LES RECLAMATIONS, AUTRES QUE LES RECLAMATIONS LIEES AU DE‘RAILLEMENT
PRESENTEES JUSQU'EN DATEDU 7 AO(%T 2013 INCLUSIVEMENT (CELLES-CI ETANT REPUTEES
ETRE DEPOSEES UNIQUEMENT DANS LE CADRE DES PROCEDURES D'INSOLVABILITE AU CANADA)
(Veuillez fournir les renseignements requis ci-dessous et remplir 'annexe 7 jointe au présent formulaire.) :

{Veulliez cacher et remplir les sections pertinentes.)

0 RECLAMATION NON GARANTIE DE $CA
En ce qui concerne cette créance, ls Créancler ne détient aucun actif de la Requérante en garantie.
1 Pour le montant de $ CA, le soussigné ne revendique pas le
drolt & un rang prioritaire.
{3 Pour fe montant de $ CA, le soussigné revendiqus le droit & un

rang prioritaire en vertu de 'article 136 de la Lo/ sur la faillite et l'insolvabilité (Canada) ou
revendiquerait un tel droit si la Preuve de réclamation acluelie était déposée en vertu de cette lol.

3 RECLAMATION GARANTIE DE $CA
En ce qui concerne la créance susmentionnée, le Créancier détient des actifs de la Requérante, dont la
valeur estimative s'éléve a $ CA et dont les détails sont mentionnés ci-aprés.

{Veuillez donner des renselgnements complets au sujet de la garantie, y compris la date & laquelle elle a
816 donnée, et annexer une copie des documents relatifs a la garantie.)

1 RECLAMATION A TITRE DE SALARIE (SEULEMENT DE )
MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) $ CA
constituée des éléments suivants ©

+  Salaires impayés au montant de $CA

s Vacances impayées au montant de $ CA

5) DELA! POUR DEPOSER LA RECLAMATION

3 Aux termes de l'ordonnance visant les réclamations rendue par fa Cour supérisure le 28 mars 2014
(« Ordonnance »), la date limite de dépdt des réclamations a été fixée au 13 juin 2014, & 17 h (heure de
PEst) (« Date limite de dép0t des réclamations »).

Les Créanclers qul n'ont pas déposé une preuve de réclamation accompagnée des documents Justificatifs a la Date
limite de dépbt des réclamations conformément a I’'Ordonnance ne seront pas en droit de recevoir quelque autre avis
que ¢a soit et, @ moins qu’une autre ordonnance he soit rendue par la Cour supérieure, i} NE SERONT PAS en droit de
particlper aux procédures en tant que créanclers, 11} NE SERONT PAS en droit de voter sur toute question se rapportant
@ ces procédures, y compris le Plan de transaction et d'arrangement de Montréal, Maine & Atlantique Canada Cle (le

« Plan »} et le Plan de réorganisation prévu dans les procédures en vertu du CGhapitre 11, lil) NE SERONT PAS en drolt de
faire valoir toute réclamation contre Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie et Chemin de fer Montréal, Maine &
Atlantique et lv) NE SERONT PAS en droit de recevoir quelque distribution que ce solt aux termes du Plan ou aux termes
du Plan de rézf)ganisation prévu dans les procédures en vertu du Chapitre 11.

Faita onTedl, e /0 %jourde____Tine 201 4 .

S

(Signature du Créancler ou de son
autoriss)
Je déclare solennellement, sous peine de parjure, que
les informations fournies dans ce formulaire sont
exactes et complétes.

X qu\mc'ue\/‘&\bfs Qogerto  5BRUGENKA

(Nom en car%ctéres d'imprimerig) (Nom en caractéres d'imprimerie)




ANNEXE 3B

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE / MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.
CHEMIN DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE / MONTREAL, MAINE & ATLANTIC RAILWAY, LTD.

ANNEXE 3B DU FORMULAIRE DE PREUVE DE RECLAMATION
A REMPLIR SEULEMENT S1 VOUS DEPOSEZ UNE RECLAMATION
CONCERNANT DES DOMMAGES MATERIELS, ECONOMIQUES OU AUTRES DOMMAGES, SUBIS
PAR UNE ENTREPRISE ET

NE RESULTANT PAS DE LESIONS CORPORELLES OU DU DECES D'UNE PERSONNE

. RENSEIGNEMENTS DE BASE )

1. Nom du Créancier : M e7xo /NC}//WV/ Cg/(asws;é‘ /2‘/1?0/4?/51/ /UC.,

2. Le Créancier est:
# une société par actions,
O une société de personnes.

3. Sile Créancier 4 un numéro de TPS et un numéro de TVQ, veuillez les indiquer :

8 Numéro de TPS ; _{0A654A14 KT o0\
Numéro de TVQ : __[0©1 4%\ TR 0o\

4. Veuillez indiquer le type d'entreprise : . —
ﬁ/’a SS/ST e en /l// INNERIA 7 Lol

5. Veuillez fournir le nom et fadresse de t‘étabhssement
Adresse municipale /7 57// et /%dz/?/d, eﬂéu/d /HoniRenl.

Ville (province) code postal : e /,ezaf)é. Decitose 410 Wb
Chrowy //7.91,6&/,, e ace SHIO FRonvTENHC

l. INDEX

/)c, Al T €
8. Sivous réclamez des dommages matériels a un bien dont vous étq%opriétaire, veuillez remplir
fa section lil (page 2).

7. Sivous réclamez des dommages résultant de la perte d'usage d'un bien que vous détenez ou
utilisez a4 des fins commerciales (y compris les dommages pour interruption des activités),
veuillez remplir la section IV (page 7).

8. Sivous réclamez des dommages ne résultant pas de la perte d'usage d'un bien que vous
détenez ou utilisez en lien avec 'entreprise (y compris les dommages pour interruption des
activités) en raison du déraillement, veuillez remplir 1a section V (page 12).

9. Sivous réclamez d'autres dommages, veulliez remplir la section VI (page 16).



ANNEXE 3B

DOMMAGES LIES A UNE PERTE D'USAGE D'UN BIEN APPARTENANT A OU UTILISE PAR LE
CREANCIER A DES FINS COMMERCIALES (Y COMPRIS LES DOMMAGES POUR
INTERRUPTION DES ACTIVITES) (DANS LE CADRE DES PROCEDURES D'INSOLVABILITE DE
MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE, AU CANADA)

{Donnez des renseignements complets au sujet des dommages résultant de la perte d'usage d'un
bien appartenant au Créancier ou pour lequel le Créancier posséde un droit d'ulilisation (p. ex. un
bail) 8 des fins commerciales {y compris les pertes lides & Finferruption des aclivités), résultant du
déraillement. Veuillez fournir fes documents justificatifs, y compris les élats financiers audités, non
audités ou internes des trois (3) derniers exercices précédant le déraillement ainsi que les résullats
financiers depuis le déraiflement, les litres de propriété ou les droits d'utilisation (p. ex.. les baux) du
bien de méme que les factures, les preuves de palement, les évaluations et les estimations des frais
supplémentaires. Veuillez annexer des pages ou des documents supplémentaires, au besoin, pour
fournir une description compléte.)

18. Veuillez fournir les renseignements suivants au sujet des périodes d'interruption des activités :

a) Date d'interruption partielle ou compiéte des activités : é .ﬁb/tf%f 0? o/3

by Date de reprise partielle ou compléte des activités ou date de

tinterruption partielle des activités (s'ily a lieu) : /Ufaxz.w/ev/%u ¢ w(o/w/ée}bdb’f%d

18. Veuillez décrire les ralsons ayant conduit & la perte d'usage complete du bien par l'entreprise
pendant lesdites périodes (p. ex. destruction en raison d'un Incendie, contamination du blen,
accés au bien restreint par les autorités ou interruption du trafic farroviaire) :

20. Veuillez fournir les renseignements suivants au sujet de 'entreprise :

Fin de l'exercice Chiffre d'affaires annue! R”‘?Z‘\::n“f'g :&‘)‘”9’3
iy 2o Voin Aweres f4 242 S | Vo te Auwenes A-er 4-2°
2012 DA P $CA J Dl A $CA
2011 $ CA $CA
2010 $CA son




ANNEXE 3B

21 Chiffre d'affaires annuel et revenus nets annuels durant la méme période que la période
d'interruption des activités, au cours des trois (3) années précédant le déraillement :

Finde Performance | Période d'Interruption compléte | Période d'Interruption partielle
Pexercice passée des activités dos activités
Chiffre d'affaires
2013 (s'il y a lieu) $CA - ¥ CAH
Revenus netls
{s’il y a lieu) $CA $CA
Chiffre d’affaires $CA $CA
2012 §
Revenus nets $CA $CA
Chiffre d'affaires $CA $CA
2011 ~ e
Revenus nets $CA $CA
Chiffre d'affalres $CA $CA
2010 . O
Revenus nets $CA $CA

22. Veuillez décrire en détail le montant et le fondement des montants réclamés comme pertes liées
a l'interruption des activités. Les catégories suivantes sont fournies & titre purement indicatif.

a) Réclamation concernant la perte liée & [linterruption

compléle des activités, y compris les peries futures

anticipées (veuillez donner une description) :

é 7?7’2/' ’740 $ CA

b) Réclamation concernant la perte liée a l'interruption partielle
des activités, y compris les pertes futures anticipées
(veuillez donner une description) :

$CA
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ANNEXE 3B

Vil.  AUTRES RENSEIGNEMENTS

36. Veuillez fournir tous les renseignements relatifs 4 toute police d'assurance qui était en vigueur au
moment du déraillement et qui fournissent une garantie & 'égard des réclamations faites dans le
cadre de celle annexe:

Police d’assurance A, PO"?:gﬁ? ?:‘rpag;;:e B.
a. Nature de la police d'assurance: | AS S UAANMLE GELE RALE ‘
G L VAT )
4’4/7"5:’%027 frop gl FEHIAES
b. Nom du titulaire de la police : P E: 120 ; e i
El _sgs AFFILES
¢. Montant de 'assurance : 7
300 000 000,00
d. Numéro de {a police : g 85‘{- % [ 5
e Nom et coordonnées de la ZUReH [NSYRANCELOMPANY LTD.
compagnie d'assurance ; Yoo um eRsi+Y AVE
J19th Feoo , ‘
Forovto obt ARIO MG 1sF
{. Un paiement a-t-il 616 recu?
Si aui, quel étalt e montant de ce /\/ AN
paiemsnt?
g. Y a-t-il d'autres demandes
d'indemnisation en cours ou /U(z) /\j
prévues?

37. Le Creancier a-til regu des palements ou de I'aide financiére de la part du gouvernement du
Québec, du gouvernement du Canada, de toute municipalité, de toute parsonne ou de toute
organisation en raison du déralllement? Si c'est le cas, veuillez indiquer les renseignements

suivants
Nom du gouvernement, du Date de
ministére, de la municipalité, de la Montants regus
personne ou de P'orga nlsa;i on $CA Dato des palements remboursement,

fournissant 'akle financlére sty alleu




_ ANNEXE "A"
A LA RECLAMATION DE METRO INC.

SUPER-MARCHE METRO
DU 5420 FRONTENAC, LAC MEGANTIC

La présente réclamation est produite par Métro Inc. pour sa filiale et/ou compagnie
affiliée grossiste Métro Richelieu Inc., laquelle est un fournisseur du magasin
d'alimentation Métro situé au 5420 Frontenac, & Lac Mégantic.

Suite au sinistre intervenu le 6 juillet 2013, les autorités ont interdit 'accés au Super-
Marche Métro susdit. En conséquence, le Super-Marché a cessé complétement ses
activités a partir de la date du sinistre et n'a pas encore été relocalisé.

La réclamation représente les profits perdus qui sont reliés aux chiffres des ventes
effectuées par le grossiste Métro Richelieu Inc. au Super Marché de Lac Mégantic.

L'Annexe A-1 représente le chiffre d'affaires pour les 42 semaines précédant le sinistre.
Les ventes totalisent 10 205 400 $ pour cette période. Les profits pour cette periode ont
été de 1 531 900 §, soit 15.1 % du chiffre des ventes.

L'Annexe A-2 représente les ventes effectuées du 27 mai 2012 au 25 mai 2013, pour
un total de 13 191 100 $.

Le profit pour la période est de 1 997 400 §, soit 15.14 % des ventes.

Le reclamant estime qu'il est raisonnable d'estimer que les ventes pour la période du 6
juillet 2013 au 6 juillet 2014, soit une période d'un an, auraient été égales ou
supérieures aux ventes prévues a I'Annexe A-2 qui couvrent la période d'une année,
tout juste avant le sinistre. [l est donc raisonnable d'estimer que les pertes de profits
pour la période du 6 juillet 2013 au 6 juillet 2014 auraient été de 1997 400 $, que le
réclamant réclame par les présentes.

FAIT & Montréal, ce 10 juin 2014.

b S

Robherto SBRUGEN

Roberto Sbrugnera
Senior Director Treasury,
Risk and investor Relations



Vallguatte, Lac-Mégantic

GROSSISTE METRO RICHEUEU INC, ﬁ

[, UL A
CONTRIBUTION MARGI AINES 2013
ENTREPOTS LIVRAISON DIRECYE TOTAL
VENTES $ % $ % $ %
éplcer{e 3286.7 59.96 2194.7 40.04 54814 5371
Viande 16432 7377 584.2 26.23 22274 2183
frults & Légumes 10783 7420 3749 25,80 1453.2 14.24
fioulangerle 2331 32.3¢ 4866 67.61 Y7 208
frécherie 3211 99.23 25 077 3236 317
SOUS-TOTAL - VENTES 6 562, 64,30 36428 3570 102054 IOO.QD
TQYAL - VENTES 102034
ENTREPOTS LIVRAISON DIRECTE TOTAL

RENTABILITE $ % $ % 3 %
Epleerle 569.6 17.33 251.3 1245 8209 14.98
ylande 2352 1431 539 922 2891 12,98
Fruits & Légumes 1808 16.76 385 10,28 219.3  15.09
Boulangerte 63.7 2732 683 14.03. 1320 18.33
Pécherie 704 2192 01  8.84 706 2182
TOTAL « RENTABILITE 11197 1706 412.2 1131 15319 1501
ESCOMPYE SUR ACHATS $ %
Epicerle 186 0.3
Viende 78 035
[rults & Légumes 55.5  3.82
Boulangerio e 24 100
“TOTAL - ESCOMPTE SUR ACHATS 831 090
AUTRES REVENUS & $ %
Eplcerle 1776 324
Viande ) 450 2,02
Fruits & tégumes «18.7  -1.29
Boulangerle - 140 1.9
Pachern T 31 095
TOTAL - AUTRES REVENDS L2210 217
RENTABILITE BRUTE $ %
Epicerle 10472 1856
Viande 3419 15.35
Frulls & Légumes 2563 17.62
Boulangerle . 1532 2328
Pécherie 23,7 2277
TOTAL - RENTABHITE BRUTE 18420 18.05
DEPENSES VARIABLES $ %
Eplcerie 848 155
Viende -355 .1.59
Fruits & Légumes - 443 -3.03
Boulangerle .50 -0.70
Pécherle o -83 -2.58
TOTAL - AUTRES DEPENSES 4778 174
LONTRIBUTION MARGINALE $ %
fplcerie 9324 17.01
Viande 3064 13.75
Frults & Légumes 2120 1459
Boulangerlo 148.2 7058
Pécharle 653 70.18

TOYAL - CONTRIBUTION MARGINALE




Vallquette, Lac-Mégantic

GROSSISTE METRO RICHELIEU INC.

A2

CONTRIBUTION MARGINALE OU 27 MA[ 2012 AU 25 MA1 2018
ENTREPOTS LVRAISON DIRECTE TOTAL
VENTES $ % $ % 5 %
Eplcerle 4249.2  59.80 28566 40.20 71058 53.87
Viande 21582  74.20 7505 2580 29087 2205
Frults & Légumes 14039 7585 4471 24,15 18510 1403
Boufangerle 2898 3108 642.5 6892 9323  7.07
Pécherie 3896 99.04 3.8 096 3934 298
SOUS-TOTAL - VENTES 84907 64.37 47005  35.63 131911 100,
TOTAL - VENTES 31331
ENTREPOTS LIVRAISON DIRECTE TOTAL

RENTABJLITE $ % § % $ %
Eplcerle 7384 17.40 3271 1145 10665 1501
Viande 3128 14.49 692 922 3820 13.13
Fruits & Légumes 2445 17.42 46.0 1028 290.5 1569
Boulangerie 791 27.30 901 14.03 169.3  18.16
Pécherle T 889 22.82 03 884 83.2 22.69
TOTAL - RENTABILITE 14647 1735 5327 1133 19974 1824 .
ESCOMPTE SUR ACHATS ¥ L
Eplcerle 242 034
Viande 102 035
Frults & Légumos 707 382
Boulangerle 93 100
TOTAL - ESCOMPYE SUR ACHATS 1144 0.89
AUTRES REVENUS $ %
Eplcette 230.2 324
Vinde T
Fruits & Léguines =239 -129
‘Boulangere 182 195
‘Pacherla N 3.7 095
TOTAL - AUTRES REVENUS 2870 248
RENTABILITE BRUTE $ %
Eplcerie 13209 18.59
Viande 450,86 15,50
Frults & tégumes 3373 1822
‘Boulangerle - 1968 2131
Pdcherle 830 23.64
TOTAL - RENTABIUTE BRUTH 23988 1818
DEPENSES VARIABLES &;%\;;\\Wuw $ %
Epleete 1096 -1.54
Viande i -466 -160
Frults & Légumes 574 -3.10
Boulangerls 6.3  -0.67
Pleherle 101 -2.58
TOTAL - AUTRES DEPENSES ™~ 2301 174
CONTRIBUTION MARGINALE $ %
Epicerte ) 12112 17.05
Viende 4043 1380
Frults & Légumes 2739 1512
Boulangerio 3 1905 20.43
Plcherle 829  21.06

TOTAL - CONTRIBUTION MARGINALE

u‘;‘

)F,m’

X

C. /‘#cz’



RICHTECR '

CANADA COUR SUPERIEURE
{Chambre commerciale)
gg?ﬁ%g%g%g&?f gANCOlS {Siggeant en tant que tribunal désigné en vertu de la
Loi sur les arrangements avec les créanciors dss

N M » -
:o gg ggggé;@g:}g&? 41%11:;3 ?QC compagnies, LR.C., ¢. C-38, tefle qu'amendée)

DANS L'AFFAIRE DU PLAN DE TRANSACTION ET
O'ARRANGEMENT DE :

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE
(MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.)

Requérante
vot-
RICHTER GROUPE CONSEIL INC,
{RICHTER ADVISORY GROUP INC.)
Contrélour

PREUVE DE RECLAMATION

1) RENSEIGNEMENTS SUR LE CREANCIER ET ADRESSE 00 LES AVIS DOIVENT ETRE ENVOYES

Dénomination sociale ou nom comple! du créancler . /4 ? eﬁ buk (C’QA’PHJ/ V¢ (s « Créancler ») .
Adresse postale compléte du Créancier: /04 /gz}uz /& ZZ,AAVA TAER 1 s [m«ig’d{/ / (zlcu
Muméro de tldphona du Créancier Y30 - ¢ "/é V2247 TRk boo JYY 4B

dresse de courriel du Créancier | m Q Q}m Wi }1};‘_’:,: Asse ! RN (:é} e s gé@ LT
MNom du représentant autorisé du Créancier, le cas échéant : ;} Q.,{ AXTC g NN XM\ Y

Adresse postale compléte du représentant autorisé ; /be Ty
Numéro de téléphone du représentant auterisé . 4 o ~ ¥4 = /010

Adresse de courriel du représentant aulorisé du Créancier | gg [EAL- Qk; ,i 52%0”‘&5—@:1‘«@@) JL/Z%&‘& ety

Titre ou qualite du représentant autorisé

St le Creancier est une succession, vevillaz remplit lannexe a Renseignements sur la succession » ci-jointe.

2) DECLARATION

J' ar)me réclamation conlre :

' )»hmréa Maine & Atlantique Canada Cie (procédures dinsolvabilité au Canada);

@ Chemin de fer Montréal, Maine & Adlantique (procédures dlinsolvabilité aux Etats-Unis);
Montreal, Maine & Allantique Canada Cie ¢! Chemin de fer Montréal, Maine & Aflantique.

T 1-860-345-8958
F.1-200.248-1128
mmarectamationsdprichler.cn

Rithter Groupe Consell joc

Ricntar Advisory Group Inc.

1981 McGUi Collnge

Mantrdal (0] H3A OGS Montréal, Toronlo




3) RECLAMATIONS POUR DES DOMMAGES LIES AU DERAILLEMENT DU 6 JUILLET 2013 DANS LA VILLE
DE LAC-MEGANTIC, QUEBEC (CI-APRES APPELEES LES « RECLAMATIONS LIEES AU
DERAILLEMENT »).

LES RECLAMATIONS LIEES AU DERAILLEMENT SONT REPUTEES ETRE DEPOSEES SIMULTANEMENT
DANS LE CADRE DES PROCEDURES D'INSOLVABILITE AU CANADA (EN CE QUI CONCERNE MONTREAL,
MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) ET DE CELLES AUX ETATS-UNIS (EN CE QUI CONCERNE CHEMIN
DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE), AU MOYEN DU DEPOT DU PRESENT FORMULAIRE.

IMPORTANT @ Les catégodes de dommages qul peuvent 8lre réclamés sont Indiqudes ci-desscus et sont
présenites uniguement a tire indicatif. Remplir un formulairs de Preuve de réclamation n'élablit pas i) que le type
da réclamation ssl valide, bien fondé ou qu'it sera admis, ) que tout montant réclamé sera reconnu comme #lant
bisn fondd ou quil sera admis & tire de réclamation valide et i)} que louls réclamation admise peut dlre ou sera
pavee, en loul oy en parfie, A la suile de ces procédures, quelles qu'elles soienl. Les annexes jointes au présent
tormulare ont pour but de vous aider & fournir les détalls et une description des dommages que vous réclamez.
Cependant, les annexes sont foumnies & titre indicatif ssulement. i ne faut pas en conclure que lgs calégories de
dommages que couvrent ces annexes sappliquent & loutes les personnes louchees par le deraillemant, et cas
annpxes nont pas pour but de Brmiter jes dommages qui peuvent &lre réclamés. Vous devez rempllr autant
d'annexes que ndcessalre et jes joindre au présent formulaire afin de fournir une description compléte de lous les
dommagns qus vous réclamez,

Dang le cas dos réclamalions aulres gue celles portant sur des dommages liés au déralllement du 6 juliiat 2013
survenu dans a ville de Lac-Mégantic, un relevéd de comple délaillé el complet Jolt éire joint & Ia Prouve de
rectamation. Donnez les détalls complets de la réclamation et fournissez les documents justificatifs, notamment le
mordart, la description de la ou des fransactions et de 1z ou des ententes donnant fleu 4 la raclamation. Le montant
du relavi de compta doll correspondre au montant indiqué sur la Preuve de réclamation. Le relevé de comple détaile
toit indiquer & date, le numéro de facturation 2t le montant de loutes les factures ou de tous les Irais, de méme gue
fa date, e nombre el e monlant de tous les crédils ou palements, Tout refevé de complte débutant par e report d'un

dde precédont sara jugé incomplet. 81 ja réclamation ne peul élre élayée au moyen d'un ralevé de comple, I
weier doit fournir une déclaration assermentée dans faquelle it indigue tous les détails de fa réclamation
accompagndgs de tous les documents justificatifs,

Shis reclamation est ibellée en monnale élrangére, siie doil dire convertie en dollars canadiens au laux de change
au comptant & midi de la Banque du Canada aux fins de la conversion de la monnaie en cause en doflars
canadiens A la date de détermination, soitle 8 a0 23 (TS US = 1,0348 S CA; 1 euro = 13887 § C4A)

Le Contréleur, Richter Groupe Consell Inc., doit recevoir le formulaire de Preuve de réclamation au plus
tard 1e 13 Juln 2074 & 17 h {heure de 'Est) (¢ Date limite de dépdt des réclamations »),

La Freuve de réclamation peut &re déposée par poste reguliére, par téldcopieur, par messagaris ou par courfier
Slectongue d fadresse suivante
Richter Groupe Conself Inc.
{ert sa capacité de Contréleur désigné par fa Cour de
Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie)
A Pattention de | Service des réclamations
1981, av, McGill College, 12° étage
Montréal (Québec) HIA 0GE
Télécopieur : 1-800-246-1125
Courrlel : mmareciamations@richter.ca
alion envoyes par Blécopieur, par messagerie ou par courrier dlectronique est réputée dlre rague par
ala récoption. Toule réclamation envoyée par courrier €51 réputde aveir $1¢ recue par le Conttdleur Ia
ation du cachet postal,

date ' oblitér

La Prouve de rdclamation doit étra signée par le Créancier ou son représentant dimen) autorisget signée par un
Mol



MONTANT RECLAME  MONTANT RECLAME
A MONTREAL, MAINE A CHEMIN DE FER
& ATLANTIQUE MONTREAL, MAINE
CANADA CIE & ATLANTIQUE
{5 DIFFERENT)

81 vous prasentox une réclamation pour dos dommages résultant
gu décés d'une personne (Veuillez fournir les renseignements requis
en remplissant 'annexe 1 joints au présent formulaire) |

A DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS g
{de Tannexe 1, pages 8 of 9) e S CA R
B AUTRES DOMMAGES .
{de Vannexs 1, pages 10 et 11) e CA s ommenrend Y
&1 vous prisentez une réclamation pour des dommages résultant
de ialons corporelles qui n'ont pas entraing la mort (Veulllez
fournir tey renseignements requis en remplissant les annexes 2ZA Qu
20 juintes au présent formulalre. )
* S/ vous rdelamor des dommages résultant de ldsfons
coparelles que vous avez vous-méme personneliement subies,
voudler rempdir Fannexe 24
. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS L,;/
{dde Pannexe 24, pages 7 e 8} o 8CA LA
D0 AUTRES DOMMAGES
{de annexe 2A, pages 9 et 10) TR £ ) e 3 GA
e D1 vous réclamer des dommages résultant de lésions
corpurelies quung aulrs porsonne a subies, veulllez remplir
Fannexs 28,
B, DOMMAGES ECONOMIQUES BT MATERIELS -/
(i Pannesxe 2B, pages 114 e 12) /7“ g BCA B CA
Vi
FoOAUTREDS DOMMAGES
(e Vannexe 2B, pages 14 et 15) 3 CA 1




Sivous présentez une réclamation pour des dommages (causés 3
des personnes ou & des entreprises) gulres gue ceux résultant du
déces d'une personne ou de lésions corporalles (Veuillez fournie
les renselgnements requls en remplissant les annexes 3A ou 3B
jointes au présent farmudaire.)

» Sivous réclamez des dommages subls par un particuller,
vauilioz remplir Pannexe 3A. .

G, DOMMAGES MATERIELS AUX BIENS
{de Fannaxs 34, pages S et 7)

Ho DOMMAGES RESULTANT DE LA PERTE D'USAGE D'UN
BIEM {de 'annexe 3A, pages 11 et 12)

L DOMMAGES LIES A UNE PERTE DE REVENUS
{de fannexe 3A, pages 15 et 18)

JoOAUTRES DOMMAGES
(e Tannexe 3A, pages 17 &1 18)

¢ S vous réclames des dommages subis par une entreprise,
veulles remplir Fannexe 38

o DOMMAGES MATERIELS A UN BIEN
(e annexe 38, pages § e1 6)

L DOMMAGES UES A UNE PERTE D'USAGE D'UN BIEN
e Vannexs 3B, pages 10 et 11)
W DOMMAGES COMMERCIAUX NE RESULTANT PAS DE
LA PERTE D'USAGE D'UN BIEN
{de Nannexe 3B, pages 14 el 15)

NoAUTRES DOMMAGES
{de Vannexe 38, pages 16 et 17}

s Sivous Btes un assureur et avez une réclamation subrogée,
veutler remplr Vannexe 4 (caloulés & la page 1),

E)

Po Bivous étes un gouvernement ou une municipalitd, veullloz
remple annexe 5 (raleulés & la page §),

S1vous avez une réclamation découtant d'un recours

recursaire ou d'un appel en garantie, veuillez remplic Tannexe 6.

MONTANT MONTANT
RECLAME A RECLAME A
MONTREAL, MAINE CHEMIN DE FER
& ATLANTIQUE MONTREAL, MAINE
CANADA CIE & ATLANTIQUE
(51 DIFFERENT)
— $CA Sea
— 5 oA R
e Sea 5 CA
e BN SCA
e O Bon
W@ A mea
e SOA BN
§ CA 5C
e sSea o moa
— SOCA S CA
S C& 5 CA



$ & 4

4} TOUTES LES RECLAMATIONS, AUTRES QUE LES RECLAMATIONS LIEES AU DéRAtLLEMEN‘Q
g’R&SfS&TEES}USQU’&N DATE DU 7 AOUT 2013 INCLUSIVEMENT (CELLES-CI ETANT RﬁPUTEES
ETRE DEPOSEES UNIQUEMENT DANS LE CADRE DES PROCEDURES D'INSGLVABILITE AU CANADA)
Weudlaz fournir les renseignaments requis o-dessous et remplir lannexe 7 jointe au présent formuiaire.)

(Vaudior cocher of remplir les sections pertinentas.)

Tt RECLAMATION NON GARANTIE DE $CA
Er ce qui conceme celte créance, le Créancier ne délient aucun actf de la Requéranie an garantie.
3 CA, e soussigngd ne revendique pas le

1 Powr le montand de
droit 4 un rang pricritaire,

™ Pour le montant de § CA, le soussigné revendiqus le droit & un
rany priomtaire en vertu de Yarticle 136 de la Lof sur ia faillite ot insolvabilité {Canada) ou 2
revendiquerait un tel droit si la Preuve de réclamation actuelle #lait déposée en verlu de cetle [ol,

71 RECLAMATION GARANTIE DE § CA
Erce qui concerne la créance susmentionnde, le Créancier délient des actifs de la Requérante, dont la
valeur estimative $'éléve § § CA et dont les délails sont mentionnés ci-aprés,

(Vauillez donner des renseignements complets au swel de la garantie, y compris la date 4 laquells elle a
&fd donnes, ef annaxer une copie des documents refatifs & fa garantie. )

71 RECLAMATION A TITRE DE SALARIE (SEULEMENT DE
MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) 3CA
constitute des éleéments sulvants |

s Salaires impayés au montant de & CA
+  Vacances impayées au montant de $CA

5y DELAIPOUR DEPOSER LA RECLAMATION

03 Aux wemes de fordonnance visant les réclamations rendue par la Cour supérisure le 28 mars 2014
{x Qrdonnance »), ta dale limite de dépit des réclamations a &té fixde au 13 juin 2014, 3 17 h (heure de
PEsty (« Date limite de dépdt des réclamations »),

Les Créanciers qui n'ont pas dépossd une preuve de réclamation accompagnde des documents Justificatifs a la Date
limito do dépot des réclamations conformément & Ordonnance ne seront pas en droit de recevelr quelque autre avis
que ce soit et & molns qu'une autre ordonnance ne soit rendue par la Cour supérisure, ) NE SERQONT PAS en drolt de
participer aux procédures en tant que créanclers, i} NE SERCONT PAS en drolt de voter sur toule question sa rapportant
4 ces procddures, vy compns le Plan de transaction et d'arrangement de Mantréal, Maine & Atlantique Canada Clo {le

& Plan »} ot e Plan do réorganisation prévu dans les procédures en vertu du Chapltre 11, iil) NE SERQNT PAS en droit de
talra valolr toute réclamation contre Montréal, Malne & Atlantique Canada Cle ot Chomin de fer Montréal, Maine &
Atlantique ot iy} NE SERONT PAS en droit de recevolr quelque distdbution que ce soit aux fermes du Plan ou aux termes

dit Plan de rdorganisation prévu dans les procédures en verty du Chapltre 11,
Faita f{cf&/"j} oE Z ce /2 * jour de /7“/’/‘/

s o

(S§gna%mﬁ"'2§§ g;@éa
_tatorisé) )
Je déclare solennaltement, sous peing do parjure, que
les informations fournies dans ce formulalre sont
exacles ef complales

orih-¥hi /f,é,?f:%’

7

ncier ou de son représentant

1
o+ Uy 24

primatie) {Nom en daractéres dimprifidris)



ANNEXE 38

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE I MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CC.
CHEMIN DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE | MONTREAL, MAINE & ATLANTIC RAILWAY, LTD.

ANNEXE 38 DU FORMULAIRE DE PREUVE DE RECLAMATION
A REMPLIR SEULEMENT 81 VOUS DEPOSEZ UNE RECLAMATION

CONCERNANT DES DOMMAGES MATERIELS, ECONOMIQUES QU AUTRES DOMMAGES, SUBIS

PAR UNE ENTREPRISE ET

NE RESULTANT PAS DE LESIONS CORPORELLES OU DU DECES D'UNE PERSONNE

. RENSEIGNEMENTS DE BASE

1

“
&

, e S
Mo du Gréancier - x“'{j ?&}AML@/ ,»é?{iff%"g“ ive
/

Le Créancier est: .
(3 upe sociéld par actions; e (o @/éfxri;“?’”} v 1B
3 une socidts de personnas.

Sile Créancier & un numéro de TPS et un numéro de TVQ, veulller les indiquer
Numéro de TR
Muméro de TV

Veulltez indiquer le type dentreprise P
Lt beticanil (Be b redigers s A £lamerimiide
Lo fase, V{M«‘ Otk b T8 Lo s FL RS

Veullez fournir le nom ef Padresse de )‘éia;siissemeag;c g’ 7 . Y
Adresse municipale ; SO/ Dol /fw/fffaf;b - /él/ ERIEA c./wxw'}‘ il (e
Ville (province) code postal; - Lo L P, — Gl S/ 2://’"3,‘"/” ‘

I INDEX

Stvous réclamez des dommages matériels & un bien dont vous étes proprigtaire, veuillez remplir
ba section I {(page 2).

Sivous réclamesz des dommages résultant de la pette d'usage d'un bien que vous délenaz ou
utilisez & des fins commarciales (y comgpris les dommages pour interruption des activités),
vayillaz remplir la section IV (page 7).

o
3¢

vous reclamez des dommages ne résultant pas de la perte d'usage d'un bien que vous
nez ou utilisez en fien avec J'enfreprise (y comprs les dommages pour inlerruption des

b5} an raison du déraillement, veulllez remplir la section V {page 12).

£

14

iyl

e
{
165

R

8t vous reclames dautres dommages, veulllez remplir ia section VI (page 16},



ANNEXE 3B

DOMMAGES {.IQS A UNE PERTE D'USAGE D'UN BIEN APPARTENANT A OU UTILISE PAR LE
GREANCIER A DES FINS COMMERCIALES (Y COMPRIS LES DOMMAGES POUR )
INTERRUPTION DES ACTIVITES) (DANS LE CADRE DES PROCEDURES DINSOLVABILITE DE
MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE, AU CANADA)

(Donnez des renseignements complets au sufet des dommages résuftant de la perte d'usage dun
bierr appartenant au Créancier ou pour lequel le Créancier posséde un droit d'utilisation (p. ex. un
hail) & des fins commerciales {y compris les pertes lides & Fintarruption des activitds), résultant du
derailioment. Veulllez fournir les documents justificatifs, y compris Jes élats financiers sudités, non
audités ou internes des trois (3} demiers gxercices précédant lo dérallloment ainsi que leg résufials
lnanciers depuls le déraillement, les titres de proprislté ou les droits d'utflisation (p. ex. les baux) tu
bien de méms que les factures, les preuves de pafement, los évaiualions ef los estimations des frals
suppiementaires. Veulllez annexer des pages ou des documenis supplémentaires, au besoin, por
fowrniy une descriplion compiéle.)

18, Veulllez fournir les renseignements suivants au sujet des périodes dinterruption des activités -
¢ i P

e ’ e L .
a) Dale dinterruption padislie ou compléle des activités 4 /171"' Wer g0/ 3

by Date de reprise partislle ou compléte des activités ou date de Ao ;
Iinterruption partislis des activités (s y a lieu) - one /é Tnbi !

19 Veuillez décrire les raisons ayant conduit & Ia perte d'usage compléte du bien par Fendraprise
pendant lesdites périodes (p. ex, destruction en ralson d'un incendle. contamination du biern,
acots au bien restrelnt par les aulorités ou inlerruption du trafic ferroviaire)

’ . # i .
COMTOINATIOY (L8 Fde 107 eh @, i i b d it o CLTRD T el g
e LD RI TN LI sl sl Bl T LS —
Mf}f /’?‘Mw' g 8 e T /f!w‘cﬁ’ ATk 4!9 A AN 8 ?ic?'wv &fﬁt Fak sbi o wa g 4
Y f;&éf)?t? TN e ey i L Pl e D)
e 0y, (}A’E Lo o el [ e it g

ra E
o e ’ . . . ; .
20 Veulllez fournir les renseignements suivants au sujet de Fentreprise ©

Revenus nais annuals

Fin de Pexerc fre o’
11 da Pexercloe Chiffre daffaires annuel favant Q}ﬁpég}'

2013 4 ~
(sity a fieu) /{/;/é/ 3CA % $OA

2012 / $CA / 5CA

2011 308 $OA

2010 £CA $CA




ANNEXE 38

43 Veulllez décrire en détall les frals supplémentaires sngagés par le Créancier en raison da la perte
d'usage d'un bien appartenant & ou ulifisé par le Créancier a des fins commarcisles. Les

catbgories suivantes sont fournies & titre purement indicatif,
F— §CA

a} Frais supplémentaires engagés &t frais fulurs anticipés par
e Créancier pour le déménagemen! des opérations en
raison de ta perte d'usage d'un bien immeuble {veuillez e
donner une description?

S OA
ki Frais supplémentaires engagés el frais fulurs anticipés par
le Créancler pour le déménagement el Tenireposage de
Fequipement ou des stocks en raison de o perte dusage
d'un bien immeuble {veulllez donner une deseriplion) e
$CA

¢} Frais engagés par le Créancier pour des Indemnilés versdes
aux employes qui ont &té temporairement ou définitivermnent
eencies en raison de la perte d'usage d'un bign immeuble S
{excluant les prestotions accumulées et les cessations
d'emplot de plein droit) :




ANNEXE 3B

21 Chiffre d'affaires annuel ! revenus nels annuels durant la méme péricde que la péricde
dintarruption des activités, au cours des trols (3) anndes précédant le déraillement

Fin da Performance | Période d'interruption compléte | Période d'interruption partielle
Pexercice passée das activités des activités
Chiltre d'affaires ‘ S
oory | STy 3 ley) Y AL gy RO
“ Revanus nets i s CA scA
{5y afie)
Chiffre ofaffalres $CA $CA
2@}2 b it e ¢ i ek o, e . SN v B e s e o
Revenus netg $CA 3 COA
Chiffre d'alfaires 3 CA $CA
Revenus nels 50/ $CA
Chiffre d'alfaires $CA $CA
w010 ) S e e
Revenus nels $CA G0A

22, Veuillez décrire en détail le montant el le fondement des montants réclamés comme pares lidges
& Vinterruption des aclivités. Les catégories suivantes sont foutnias 3 titre puremant indicatif,

al Reéclamalion concernant fa perle lide o linterruption
complele des activités, y compris les pertes fulures
anticipes (veulllez donner une desaription) :

$CA
b} Reclamation concernant la perts fige 3 Pinterruption panigile
des activilés, y compris les pertes futures anticipéss
{veuiliez donner une description) ; b

§ CA




10
ANNEXE 3B

d} Autres frais engagéds ou dommages subis par fe Créancier
en raison de la perte d'usage du bien (veuilfer donner une

description) © écﬁ“}) 200

3 CA

Total des dommages llés 2 une perte d’'usage d'un bien

Pt
(Montant & indiguer 4 Ia ligne L. de la page 4 du formulalre J;.S & f{}ﬁ
de preuve de réclamation) z $ CA




YL

AUTRES RENSEIGNEMENTS

18

¥

ANNEXE 38

36. Vauillez fournir tous les renseignements refatifs 8 toule police d'assurance qui lalt en vigueur au
maorment du déraillement et qui foumissent une garantie 4 'dgard des réclamations faltes dans le

cadre de celle annexe:

Police d'anssurance A,

Pollce dPassurance 8.
{avant Impdt)

(rEA PR DLt el T .
pgTes biews <1 AEERIRGS

, Mature do la pefice d'assurance

~ Beaeenld
5@/#?/?7{?1?2 < T T

b,

Nom du Blulsire de ls police

tontant de Passurance

‘?&’}jzéfﬁ (&;zgé’f;a?‘/ug

Muméro de la polica -

S8316)

Nom et cocrdonndas de la
compagnie d'assurance ;

prinvdeon d ASSeReIR
e Tl 2T et o .
EURT G FT e f}((:

P00t S B ST oy

PR ONTY, OATT
ANEX LG

Un paiement a-t- 816 regu?
Sioul, gue! $tait e montant de ca
palement?

Aeas

¥ a4 dautres demandes
dinctemnisation en Louwrs ou
ordvues?

o2 .
/:’;? B A LA

Lok
o

- Le Créancler a-t-ll requ des palements cu de Paide financiére de la part du gouvernsment du

Quebec, du gouvernement du Canada, de foute municipalité, de toute personne ou de toute
crganisation en raison du déraillement? Si cest le cas, veulller indiquer las renseignements

SUivants

H
i

It

Nom du gouvernament, du Date de
ministére, de la municipalité, de la Montants regus e
personne ou de Porganisation $CA Date des paiements m“;i";?" fﬁﬁim‘
fouraissant Patde financidre Y
[ L
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ANNEXE 3B

38 Siun avocat représente le Créancier, veuillez indiquer les coordonnées demanddes ci-dessous

Nom de Pavocat - ped
Mom du cabinet davocats ; /
Adresse municipale

Wille (province cu état), code postal:
Adresse de courriel ;

Muméro de téléphone :

Fournissez les renseignements relatifs a toute poursuile que vous avez entamée en raison du
déraillement;

Mam des parties ’V/?’
Y
N°du dossier de Cour de fa poursuite civile v
' A
B0 COUS ; o
Juridiction

District judiciairs

{Veullez joindre une cople des procédures.)



W , ANNEXE "A" ,
A LA RECLAMATION DE AGROPUR COOPERATIVE

DETAILS DE LA RECLAMATION:

La présente réclamation résulte de la contamination des eaux de la riviere Chaudiére
causee par la catastrophe intervenue le 6 juillet 2013 & Lac-Mégantic. Agropur
Coopeérative (ci-aprés "Agropur") opére une usine (Division Fromage et Ingrédient) au
75 rue Lambert & Beauceville, province de Québec. Pour sa production, Agropur utilisait
jusqu'a la date du sinistre les eaux de la riviére Chaudiére. Rapidement aprés l'incident,
les employés ont réalisé que leau de la riviere contenait du pétrole et ils ont
immediatement cessé la production pour éviter la contamination des produits et de
Feguipement.

Avec laccord de la municipalité, Agropur a da faire installer temporairement un réseau
d'acheminement des eaux provenant de l'aqueduc de la municipalité de Beauceville
pour l'approvisionnement en eau de son usine. A 'heure actuelle, 'eau de la riviere ne
peut pas étre utilisée tant et aussi longtemps que Santé Canada n'aura pas permis son
utilisation.

Les dommages recensés actuellement se détaillent comme suit:

. . . . . — [ & e et
1. Installation d'un réseau temporaire pour approvisionner l'usine:  / DOIONIA:
2. Facturation par la municipalité pour la fourniture d'eau nécessaire
3 a l'usine de Beauceville: o
£/99
4, Dommages de toutes autres natures: tial

5. Estimation des pertes futures:

/o e
TOTAL: &L ©C0's



RICHTER

CANADA COUR SUPERIEURE
PROVINCE DE QUEBEC (Chambre commerciale)
DISTRICT DE SAINT-FRANGOIS (Siegeant en tant que tribunal désigné en vertu de la

Loi sur les arrangements avec les créanciers des

u o - -
N_DE LQUR : 4901000187154 compagnies, L.R.C., c. C-36, telle qu'amendée)

N° DE DOSSIER : 0000164-2013-QC

DANS L'AFFAIRE DU PLAN DE TRANSACTION ET
D’ARRANGEMENT DE :

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE
(MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.)

Requérante
-gt -
RICHTER GROUPE CONSEIL INC.
(RICHTER ADVISORY GROUP INC.)
Contrdleur

PREUVE DE RECLAMATION

1) RENSEIGNEMENTS SUR LE CREANCIER ET ADRESSE OU LES AVIS DOIVENT ETRE ENVOYES

Dénomination sociale ou nom complet du créancier :A /e [? WSOz (.:y;;mw; or candioAle « Créancier »)
~ / s : -
e wiwzal. Bk f200 /7,_7’/)* 3//3

Adresse postale compléte du Créancier :

Numeéro de téléphone du Créancier :

Adresse de courriel du Créancier : :
Nom du représentant autorisé du Créancier, le cas’échéant : /1/ NE (-/ < Z)u/} e

Adresse postale compléte du représentant autorisé : __/ DEM  (See Abous)

Numéro de téléphone du représentant autorisé : ( & /‘/_,) GoH 3743

Adresse de courriel du représentant autorisé du Créancier : N '.Ct-’ Le . a/méf Qc.’xm 07 SINSURANCE , € O

Titre ou qualité du représentant autorisé : &£ % 87 P SwisTReE

Si le Creancier est une succession, veuillez remplir’annexe « Renseignements sur la succession » ci-jointe.

2) DECLARATION

J'ai une réclamation contre :
v Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie (procédures d'insolvabilité au Canada);
BCChernin de fer Montréal, Maine & Atlantique (procédures d'insolvabilité aux Etats-Unis);

@ Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie et Chemin de fer Montréal, Maine & Atlantique.

T. 1-866-845-8958
F. 1-800-246-1125

mmareclamations@richter.ca -

Richter Groupe Conseil Inc.

Richter Advisory Group Inc.

1981 McGill College

Montréal (QC) H3A 0G6 Montréal, Toronto



3) RECLAMATIONS POUR DES DOMMAGES LIES AU DERAILLEMENT DU 6 JUILLET 2013 DANS LA VILLE
DE LAC-MEGANTIC, QUEBEC (CI-APRES APPELEES LES « RECLAMATIONS LIEES AU
DERAILLEMENT »).

LES RECLAMATIONS LIEES AU DERAILLEMENT SONT REPUTEES ETRE DEPOSEES SIMULTANEMENT
DANS LE CADRE DES PROCEDURES D’INSOLVABILITE AU CANADA (EN CE QUI CONCERNE MONTREAL,
MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) ET DE CELLES AUX ETATS-UNIS (EN CE QUI CONCERNE CHEMIN
DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE), AU MOYEN DU DEPOT DU PRESENT FORMULAIRE.

IMPORTANT : Les catégories de dommages qui peuvent étre réclamés sont indiquées ci-dessous et sont
présentées uniquement a fitre indicatif. Remplir un formulaire de Preuve de réclamation n'établit pas i) que le type
de réclamation est valide, bien fondé ou qu’il sera admis, ii) que tout montant réclamé sera reconnu comme étant
bien fondé ou qu'il sera admis a titre de réclamation valide et iii) que toute réclamation admise peut étre ou sera
payée, en tout ou en partie, a la suite de ces procédures, quelles qu'elles soient. Les annexes jointes au présent
formulaire ont pour but de vous aider & fournir les détails et une description des dommages que vous réclamez.
Cependant, les annexes sont fournies a titre indicatif seulement; il ne faut pas en conclure que les catégories de
dommages que couvrent ces annexes s'appliquent & toutes les personnes touchées par le déraillement, et ces
annexes n'ont pas pour but de limiter les dommages qui peuvent étre réclamés. Vous devez remplir autant
d’'annexes que nécessaire et les joindre au présent formulaire afin de fournir une description compléte de tous les
dommages que vous réclamez.

Dans le cas des réclamations autres que celles portant sur des dommages liés au déraillement du 6 juillet 2013
survenu dans la ville de Lac-Mégantic, un relevé de compte détaillé et complet doit étre joint & la Preuve de
réclamation. Donnez les détails complets de la réclamation et fournissez les documents justificatifs, notamment le
montant, la description de la ou des transactions et de la ou des ententes donnant lieu a la réclamation. Le montant
du relevé de compte doit correspondre au montant indiqué sur la Preuve de réclamation. Le relevé de compte détaillé
doit indiquer la date, le numéro de facturation et le montant de toutes les factures ou de tous les frais, de méme que
la date, le nombre et le montant de tous les crédits ou paiements. Tout relevé de compte débutant par le report d'un
solde précedent sera jugé incomplet. Si la réclamation ne peut étre étayée au moyen d'un relevé de compte, le
Créancier doit fournir une déclaration assermentée dans laquelle il indique tous les détails de la réclamation
accompagnés de tous les documents justificatifs.

Si la réclamation est libellée en monnaie étrangeére, elle doit étre convertie en dollars canadiens au taux de change
au comptant & midi de la Banque du Canada aux fins de la conversion de la monnaie en cause en dollars
canadiens a la date de détermination, soit le 8 aoGt 2013 (1 $ US = 1,0348 § CA; 1 euro = 1,3857 $ CA).

Le Contréleur, Richter Groupe Conseil Inc., doit recevoir le formulaire de Preuve de réclamation au plus
tard le 13 juin 2014 a 17 h (heure de 'Est) (« Date limite de dépét des réclamations »).

La Preuve de réclamation peut étre déposée par poste réguliére, par télécopieur, par messagerie ou par courrier
électronique a l'adresse suivante :
Richter Groupe Conseil Inc.
(en sa capacité de Contrdleur désigné par la Cour de
Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie)
A rattention de : Service des réclamations
1981, av. McGill College, 12° étage
Montréal (Québec) H3A 0G6
Télécopieur : 1-800-246-1125
Courriel : mmareclamations@richter.ca

Toute réclamation envoyée par télécopieur, par messagerie ou par courrier électronique est réputée étre recue par
le Contréleur a la réception. Toute réclamation envoyée par courrier est réputée avoir été regue par le Contréleur la
date d’oblitération du cachet postal.

La Preuve de réclamation doit étre signée par le Créancier ou son représentant diment autoriséet signée par un
témoin .



MONTANT RECLAME ~ MONTANT RECLAME
A MONTREAL, MAINE A CHEMIN DE FER
& ATLANTIQUE MONTREAL, MAINE
CANADA CIE & ATLANTIQUE
(SI DIFFERENT)

Si vous présentez une réclamation pour des dommages résultant
du décés d’une personne (Veuillez fournir les renseignements requis
en remplissant 'annexe 1 jointe au présent formulaire) :

A. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS /L///?
(de I'annexe 1, pages 8 et 9) $CA $ CA
B. AUTRES DOMMAGES
(de I'annexe 1, pages 10 et 11) $cCA _ $CA
Si vous présentez une réclamation pour des dommages résultant
de lésions corporelles qui n’ont pas entrainé la mort (Veuillez
fournir les renseignements requis en remplissant les annexes 2A ou
2B jointes au présent formulaire.) :
e Sivous réclamez des dommages résultant de lésions
corporelles que vous avez vous-méme personnellement subies,
veuillez remplir 'annexe 2A.
4
C. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS & /?
(de I'annexe 2A, pages 7 et 8) / $ CA $ CA
D. AUTRES DOMMAGES
(de I'annexe 2A, pages 9 et 10) $CA $CA
e Sivous réclamez des dommages résultant de lésions
corporelles qu’une autre personne a subies, veuillez remplir
I'annexe 2B.
E. DOMMAGES ECONOMIQUES ET MATERIELS ,(//;
(de 'annexe 2B, pages 11 et 12) $CA $CA

F. AUTRES DOMMAGES
(de I'annexe 2B, pages 14 et 15) $ CA $ CA




Si vous présentez une réclamation pour des dommages (causés a
des personnes ou a des entreprises) autres que ceux résultant du
décés d’une personne ou de lésions corporelles (Veuillez fournir
les renseignements requis en remplissant les annexes 3A ou 3B
jointes au présent formulaire.) :

e Si vous réclamez des dommages subis par un particulier,
veuillez remplir 'annexe 3A,

G. DOMMAGES MATERIELS AUX BIENS
(de I'annexe 3A, pages 6 et 7)

H. DOMMAGES RESULTANT DE LA PERTE D’'USAGE D'UN
BIEN (de I'annexe 3A, pages 11 et 12)

|. DOMMAGES LIES A UNE PERTE DE REVENUS
(de l'annexe 3A, pages 15 et 16)

J. AUTRES DOMMAGES
(de I'annexe 3A, pages 17 et 18)

e Sjvous réclamez des dommages subis par une entreprise,
veuillez remplir 'annexe 3B.

K. DOMMAGES MATERIELS A UN BIEN
(de 'annexe 3B, pages 5 et 6)

L. DOMMAGES LIES A UNE PERTE D’USAGE D'UN BIEN
(de I'annexe 3B, pages 10 et 11)

M. DOMMAGES COMMERCIAUX NE RESULTANT PAS DE
LA PERTE D’'USAGE D’UN BIEN
(de I'annexe 3B, pages 14 et 15)

N. AUTRES DOMMAGES
(de I'annexe 3B, pages 16 et 17)

O. Sivous étes un assureur et avez une réclamation subrogée,
veuillez remplir 'annexe 4 (calculés a la page 1).

P. 8ivous étes un gouvernement ou une municipalité, veuillez
remplir 'annexe 5 (calculés a la page 6).

— Q. Sivous-avez-une-réclamation-découlant d'un-recours

récursoire ou d’'un appel en garantie, veuillez remplir 'annexe 6.

MONTANT MONTANT
RECLAME A RECLAME A
MONTREAL, MAINE CHEMIN DE FER
& ATLANTIQUE MONTREAL, MAINE
CANADA CIE & ATLANTIQUE
(S| DIFFERENT)
/
/U
A $ CA $CA
$ CA $ CA
$ CA $ CA
$ CA $ CA
N $ CA $ CA
$ CA $ CA
$ CA $ CA
$ CA $ CA
4 g $ CA
_ff
$ CA $ CA
$ CA $ CA



5

4) TOUTES LES RECLAMATIONS, AUTRES QUE LES RECLAMATIONS LIEES AU DERAILLEMENT,
PRESENII’EES JUSQU’EN DATE DU 7 AOUT 2013 INCLUSIVEMENT (CELLES-CI ETANT REPUTEES
ETRE DEPOSEES UNIQUEMENT DANS LE CADRE DES PROCEDURES D’INSOLVABILITE AU CANADA)
(Veuillez fournir les renseignements requis ci-dessous et remplir I'annexe 7 jointe au présent formulaire.) :

(Veuillez cocher et remplir les sections pertinentes.)

0 RECLAMATION NON GARANTIE DE $ CA
En ce qui concerne cette créance, le Créancier ne détient aucun actif de la Requérante en garantie.
O Pour le montant de $ CA, le soussigné ne revendique pas le
droit & un rang prioritaire.
O Pour le montant de $ CA, le soussigné revendique le droit & un

rang prioritaire en vertu de I'article 136 de la Loi sur la faillite et I'insolvabilité (Canada) ou
revendiquerait un tel droit si la Preuve de réclamation actuelle était déposée en vertu de cette loi.

00 RECLAMATION GARANTIE DE $ CA
En ce qui concerne la créance susmentionnée, le Créancier détient des actifs de la Requérante, dont la
valeur estimative s’éleve a $ CA et dont les détails sont mentionnés ci-aprés.

(Veuillez donner des renseignements complets au sujet de la garantie, y compris la date a laquelle elle a
été donnée, et annexer une copie des documents relatifs a la garantie.)

a RECLAMA‘{ION A TITRE DE SALARIE (SEULEMENT DE
MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE) $ CA
constituée des éléments suivants :

e  Salaires impayés au montant de $CA

¢ Vacances impayées au montant de $ CA

5) DELAI POUR DEPOSER LA RECLAMATION

B/Aux termes de l'ordonnance visant les réclamations rendue par la Cour supérieure le 28 mars 2014
(« Ordonnance »), la date limite de dépét des réclamations a été fixée au 13 juin 2014, a 17 h (heure de
I'Est) (« Date limite de dépét des réclamations »).

Les Créanciers qui n’ont pas déposé une preuve de réclamation accompagnée des documents justificatifs a la Date
limite de dép6t des réclamations conformément a I’'Ordonnance ne seront pas en droit de recevoir quelque autre avis
que ce soit et, a moins qu’une autre ordonnance ne soit rendue par la Cour supérieure, i) NE SERONT PAS en droit de
participer aux procédures en tant que créanciers, ii) NE SERONT PAS en droit de voter sur toute question se rapportant
a ces procédures, y compris le Plan de transaction et d’arrangement de Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie (le

« Plan ») et le Plan de réorganisation prévu dans les procédures en vertu du Chapitre 11, iii) NE SERONT PAS en droit de
faire valoir toute réclamation contre Montréal, Maine & Atlantique Canada Cie et Chemin de fer Montréal, Maine &
Atlantique et iv) NE SERONT PAS en droit de recevoir quelque distribution que ce soit aux termes du Plan ou aux termes

du Plan de réorganisation prévu dans les procédures en vertu du Chapitre 11.
Fait ap, /e kenl e b ® jour de__7e/in/ 201 7Z ;
\ y

\ oo ?{/l Z@{W ARecalls Yoo 4o
/

Signature du témain (Signature du Créancier ou de son représentant

attorisé}

Je déclare solennellement, sous peine de parjure, que
les informations fournies dans ce formulaire sont
exactes et complétes.

Cene Vol (,}r-.)wtlt"/‘ prcode Ocbe

(Nom en caractéres d'imprimerie) (Nom en caractéres d'imprimerig)




ANNEXE 4

MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE CANADA CIE / MONTREAL, MAINE & ATLANTIC CANADA CO.
CHEMIN DE FER MONTREAL, MAINE & ATLANTIQUE / MONTREAL, MAINE & ATLANTIC RAILWAY, LTD

ANNEXE 4 DU FORMULAIRE DE PREUVE DE RECLAMATION
A REMPLIR SEULEMENT SI VOUS DEPOSEZ UNE RECLAMATION SUBROGE D’UN ASSUREUR,
DIRECTEMENT LIEE A DES DOMMAGES SUBIS EN RAISON DU DERAILLEMENT DU 6 JUILLET
SURVENU A LAC-MEGANTIC

1. Nom du Créancier (compagnie d’assurance) /; /G svsecpncE Cempank é-*/C}?/vf)))r}
2. Montant des indemnités versées et 4 verser en vertu de polices

d’assurance de biens :
(Tel que calculé a la page 2) #/ x O c,'-c;}_(v-(}{_, $ CA

3. Montant des indemnités versées et & verser en vertu de polices
d'assurance responsabilité civile :
(Tel que calculé a la page 3) $ CA

4. Montant des indemnités versées et & verser en vertu de polices
d’'assurance vie :

(Tel que calculé a la page 4) $ CA
5. Montant des indemnités versées et a verser en vertu de polices

d'assurance invalidité : =

(Tel que calculé a la page 5) $CA

6. Montants des indemnités versées et a verser en vertu de toute autre
police d'assurance :
(Tel que calculé a la page 6) $CA

Total de la réclamation subrogé présentée par un assureur :
(Montant a indiquer a la ligne O. a la page 4 du formulaire de & A
preuve de réclamation) [, OO0, ¢k $cA

(Veuillez fournir des précisions sur toutes les indemnités d’assurance versées a la suite du déraillement,
y compris le nom de I'assuré, son adresse, le type d'assurance, le numéro de police, les montants versés
ainsi que la garantie en vertu de laquelle le montant de I'indemnité est versé sur les annexes ci-jointes —
utilisez des pages supplémentaires au besoin. De plus, veuillez inclure une copie de toute demande
d’indemnisation qui vous a été présentée et de fout cheéque émis relativement a une demande
d’indemnisation approuvée.)
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ANNEXE "A"

A LA RECLAMATION DE AIG ASSURANCE COMPANY OF CANADA

DECLARATION DETAILLEE DES ELEMENTS APPARAISSANT

AUX ITEMS 7 ET 8 DE L'ANNEXE 4

NOM DU TITULAIRE DE LA POLICE:

Tel quiil appert de la police d'assurance biens annexée a la présente
réclamation, l'assuré au terme de la police 530-86-973 est un groupe de
municipalités identifiées a la police sous le nom de "Regroupement des villes de
Bécancour (RVBEC)" dont fait partie la Ville de Lac-Mégantic. Tous les
dommages qui font partie de la présente réclamation ont été subis par la Ville de
Lac-Mégantic.

MONTANTS VERSES A L'ASSUREE, VILLE DE LAC-MEGANTIC:

2.1

24

2.3

Dommages causés a la bibliothéque municipale:

La bibliothéque municipale a été complétement détruite. La Ville de Lac-
Mégantic n'est pas propriétaire de I'édifice mais elle est propriétaire de
tout le contenu de la bibliothéque. Nous avons joint & la présente un
inventaire de ce qui s'y trouvait dans la bibliothéque, tel que préparé par
I'assurée, Ville de Lac-Mégantic. Il appert de cette liste que les dommages
subis au contenu de la bibliothéque se situeraient autour de 2 000 000 $.
La somme de 1 000 000 $ versée a I'assurée est un acompte ou provision
versée par l'assureur a l'assurée relativement au contenu de Ia
bibliotheque.

Remise en état du Centre culturel afin d'accueillir la bibliothéque:

La municipalité a di dépenser une somme de 38 829,74 $ afin de nettoyer
et remettre en état le Centre culturel de fagon a y établir provisoirement le
nouveau local de la bibliothéque a cet endroit. Nous avons joint a la
présente une facture de Qualinet pour ce montant de 38 829,74 $ et le
chéque émis par l'assureur.

—Mousse-ignifuge pour-éteindre I'incendie:

La municipalité a présenté une facture de 300 000 $ reliée a la mousse
ignifuge utilisée pour éteindre lincendie. D'un commun accord avec
l'assurée, l'assureur a versé une somme de 100 000 $ a ce titre. Nous



joignons a la présente la facture soumise par la municipalité et le chéque
emis au montant de 100 000 $.

2.4 Biens municipaux situés a l'extérieur:

L'assureur a payé le ou vers le 12 mai 2014, une somme de 100 000 $
afin de couvrir la limite assurable des biens de la municipalité situés a
I'extérieur de ses bétisses tels I'asphalte brilée, les arbres et arbustes et
le mobilier urbain. Il s'agit d'une réclamation verbale de l'assurée.
L'assureur considére inutile d'obtenir plus ample estimation compte tenu
que les dommages a ces biens assurés sont beaucoup plus
considérables, vu la destruction massive de ceux-ci dans le secteur dit
“rouge” de la municipalité, lequel territoire a été complétement dévasté.

3. ESTIMATION DES PAIEMENTS A ETRE VERSES ULTERIEUREMENT:

L'assureur, a l'item 8 de I'Annexe 4, a inscrit un montant de 1 261 170,26 $ a titre
d'estimation des paiements a étre effectués sur la police d'assurance biens. En
fait, il s'agit de la différence entre la réserve (estimé global initial) de 4 000 000 $
considérée comme indemnité probable par I'assureur moins les sommes déja
payées totalisant 1238 829,74 $. Ce solde de 1261 170,26 $ couvrira les
dommages additionnels aux biens contenus dans la bibliothéque, partiellement
couverts par l'avance de 1000000 $, certains dommages a d'autres biens
municipaux contenus dans une liste jointe & la réclamation intitulée "Demande #1
— Assurances; périodes 201307-201308 (juillet et aodt), résumé”. La municipalité
a egalement préparé une liste d'autres dommages totalisant environ 300 pages,
qui pourrait étre disponible sur demande. La plupart des biens et dommages
decrits dans ces documents ne sont pas couverts par la police mais certains le
sont et il reste a déterminer sur lesquels pourrait &tre appliquée cette réserve de
1261 170,26 $.

FAIT a Montréal, ce 6 juin 2014,

. # ;
__,--/;:_,-?,é.c_ru-L-_ J{» e '_{;g_
Nicole DUBE,
Expert en sinistre,
AIG COMPAGNIE D'ASSURANCES DU CANADA.




DOCUMENTS JOINTS A LA RECLAMATION DE
AlIG COMPAGNIE D'ASSURANCES DU CANADA
AU SUJET DE L'ASSUREE, VILLE DE LAC-MEGANTIC

10.

Demande d'indemnité provisoire en assurance biens de 1 000 000 $ datée du 17
juillet 2013.

Chéque au montant de 1 000 000 $ en paiement de l'indemnité provisoire, daté
du 16 juillet 2013.

PRSP .
Facture au montant de >/¢ 745 $ reliée au combat contre lincendie.

Chéque de 100 000 $ daté du 12 mai 2014 en rapport avec facture reliée au
combat contre l'incendie.

Chéque au montant de 100 000 $ relié aux dommages causés aux biens de
l'assurée situés a |'extérieure dans la "Zone Rouge" daté du 17 octobre 2013.

Facture au montant de 38 829,74 $ de Qualinet.
Chéque au montant de 38 829,74 $ daté du 6 septembre 2013.

Inventaire Bibliotheque Ville de Lac-Mégantic préparé par l'assurée au montant
total de 2 466 052,62 $.

Demande #1 — Assurance, périodes 201307-201308 (juillet et aodt), résumé
détaillant des dépenses effectuées et des dommages subis pour un montant total
de 1 456 668,57 $.

Sommaire de la police d'assurance 530-86-973.




