
FORM 24                        (Section 144)

                            CAVEAT

To the Registrar of the Nunavut Registration District:

Take notice that I, , claiming  (nature of estate or interest claimed and 
grounds upon which the claim is founded) in land described as follows:

(legal description of land)

and shown on certificate of title number  standing in the register in the name of , forbid the 
registration of any transfer or other instrument affecting this land or the issuing of a certificate of title to it except 
subject to the claim set out in this instrument.

Dated at  this  day of , 20___.

                                                                 
                                               (Caveator or agent of caveator)

Postal address of caveator within Nunavut:

AFFIDAVIT OF VERIFICATION

I, , of  in  make oath and say:

1. I am the caveator (or the agent of the caveator);

2.  The allegations in the above caveat are true (or I believe that the allegations in the above caveat are true).

Sworn before me at  )                                           
in  this )      Caveator or agent of caveator)
day of , 20___.      )

  )
A person  authorized to  take  oaths     )
for use in Nunavut.                        )



                                                                                 FORMULE 24                      (article 144)

OPPOSITION

Au registrateur de la circonscription d'enregistrement du Nunavut.

Sachez que je soussigné(e), . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., réclamant un droit . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (énoncer
la nature de ce droit ou de l'intérêt réclamé et les motifs sur lesquels cette réclamation est fondée) sur le bien-fonds
ci-après désigné :

(joindre la désignation légale du bien-fonds)

mentionné au certificat de titre numéro . . . . . . . . . . . inscrit au registre sous le nom de . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., 
défends l'enregistrement de tout transfert ou de tout autre acte touchant le bien-fonds ou la délivrance d'un certificat 
de titre à ce bien-fonds, sauf sous réserve de la réclamation formulée au présent acte.

Fait à . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., le . . . . . . . . . . 20. . . . . . . .
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

(Signature de l'opposant ou
de son mandataire)

Adresse postale de l'opposant au Nunavut :

AFFIDAVIT

Je soussigné(e), . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ., de . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . au . . . . . . . . . . . . . . . . , déclare sous 
serment :

1. Que je suis l'opposant (ou son mandataire).

2.  Que les allégations contenues dans l'opposition susmentionnée sont vraies (ou que je crois véritablement que 
les allégations contenues dans l'opposition susmentionnée sont vraies).

Assermenté devant moi à  ……………………      )
au . . . . . . . . . . , le ……………………..…  20 … )                      

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
(Signature de l'opposant ou

de son mandataire)
…………………………………………………     )

Personne autorisée à recueillir des                   )
      serments pour leur utilisation au )

Nunavut      )




