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CANADA 
PRONVINCE DE QUÉBEC 
DISTRICT DE QUÉBEC 
NO. DE COUR : 200-17-038647-269 

COUR SUPÉRIEURE DU QUÉBEC 
(Chambre commerciale) 

 
DANS L’AFFAIRE DE LA LIQUIDATION DE : EXCELGRAN COOPÉRATIVE 

 - et - 

 RESTRUCTURATION DELOITTE INC. 

 LIQUIDATEUR 
 
 
 

AVIS AUX CRÉANCIERS 
(Loi canadienne sur les coopératives) 

 
Avis est donné de ce qui suit : 

1) Le 5 janvier 2026 un certificat d’intention de dissolution a été délivré par Corporations Canada à 
l’égard d’Excelgran Coopérative; 

2) Le 27 février 2026, la Cour supérieure du Québec (le « Tribunal ») a rendu une ordonnance 
nommant Restructuration Deloitte inc. afin d’agir à titre de liquidateur d’Excelgran Coopérative 
(le « Liquidateur »); 

3) Le même jour, le Tribunal a rendu une ordonnance de traitement des réclamations 
(l’« Ordonnance de traitement des réclamations ») de toute personne contre Excelgran 
Coopérative, de ses administrateurs ou de ses dirigeants en date du 27 février 2026 (les 
« Réclamations »); 

4) Toute personne ayant une Réclamation à faire valoir contre Excelgran Coopérative, ses 
administrateurs ou ses dirigeants doit remettre un formulaire de preuve de réclamation 
(« Formulaire de preuve de réclamation ») au Liquidateur, selon la forme et la manière 
prescrite par l’Ordonnance de traitement des réclamations, au plus tard le 31 juillet 2026, à 
17 h 00 (heure de l’Est) (« Date limite de dépôt des réclamations »); 

5) Sauf autorisation contraire du Tribunal, toute personne qui ne remet pas de Formulaire de preuve 
de réclamation à l’égard d’une Réclamation au plus tard à la Date limite de dépôt des réclamations 
sera forclos, à tout jamais, de faire valoir une telle Réclamation contre Excelgran Coopérative, ses 
administrateurs ou ses dirigeants et cette Réclamation sera à tout jamais éteinte. 

 
Une copie de l’Ordonnance de traitement des réclamations ainsi que d’autres documents se rapportant 
à la liquidation et dissolution d’Excelgran Coopérative, dont le Formulaire de preuve de réclamation, 
peuvent être consultés et téléchargés à partir du site internet du Liquidateur à l’adresse suivante : 
www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran.  
 
Pour toute question relative au présent avis, veuillez vous adresser au Liquidateur par courriel, à 
l’adresse mmartel@deloitte.ca.  
 
Fait à Québec, ce 11e jour de mars 2026. 
 
RESTRUCTURATION DELOITTE INC. 
En sa qualité de liquidateur de Excelgran Coopérative 

http://www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran
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LETTRE D’INSTRUCTIONS 
 
 
La présente lettre d’instructions est émise conformément à l’ordonnance de traitement des 
réclamations (« Ordonnance de traitement des réclamations ») rendue le 27 février 2026 par le 
Tribunal, dans le présent dossier. Une copie de cette dernière peut être consultée sur le site internet 
du Liquidateur à l’adresse : www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran.  
 
La présente lettre d’instructions vise à assister les Créanciers au moment de compléter un Formulaire 
de preuve de réclamation et de le déposer auprès du Liquidateur. 
 
La présente lettre d’instructions ne se substitue pas à l’Ordonnance de traitement des réclamations. 
En cas de disparité entre la présente lettre d’instructions et l’Ordonnance de traitement des 
réclamations, cette dernière aura préséance. 
 
Les termes et expressions débutant par une lettre majuscule ont le sens qui leur est attribué dans 
l’Ordonnance de traitement des réclamations. 
 
1. Tout Créancier ayant une Réclamation à faire valoir doit compléter un Formulaire de preuve de 

réclamation et le remettre au Liquidateur par courrier recommandé, par messager, par télécopieur 
ou par courriel à : 

 
Restructuration Deloitte inc. 

À l’attention de : Éric Vincent et Mykael Martel 
Adresses électroniques : evincent@deloitte.ca et mmartel@deloitte.ca 

801, Grande-Allée Ouest, bureau 350 
Québec (Québec) G1S 4Z4 
Télécopieur : 418 624-0414 

 
2. Le Formulaire de preuve de réclamation doit être remis au Liquidateur avant la Date limite de 

dépôt des réclamations (31 juillet 2026, à 17 h 00 (heure de l’Est)). 
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3. Le Formulaire de preuve de réclamation doit être accompagné de : 

a) Un état de compte complet et détaillé en date du 27 février 2026; 

b) Tout document et témoignage permettant au Liquidateur d’établir le bien-fondé de la 
Réclamation. 

 
4. Le Formulaire de preuve de réclamation doit être signé par un représentant dûment autorisé du 

Créancier. 
 
Pour toute question relative à la présente lettre d’instructions ou au Formulaire de preuve de 
réclamation, veuillez vous adresser au Liquidateur par courriel à l’adresse mmartel@deloitte.ca.  
 
 
Fait à Québec, ce 11e jour de mars 2026. 
 
 
RESTRUCTURATION DELOITTE INC. 
En sa qualité de liquidateur d’Excelgran Coopérative 
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FORMULAIRE DE PREUVE DE RÉCLAMATION 
 
Le Créancier soumet la Réclamation plus amplement décrite ci-après au Liquidateur conformément à 
l’Ordonnance de traitement des réclamations. 
 
 
NOTES IMPORTANTES À L’ATTENTION DU CRÉANCIER 
 
• Dans le présent Formulaire de preuve de réclamation, les termes et expressions débutant par une 

lettre majuscule ont le sens qui leur est attribué dans l’Ordonnance de traitement des 
réclamations rendue par le Tribunal, le 27 février 2026, dans le présent dossier. 

 
• Le présent Formulaire de preuve de réclamation, accompagné des pièces justificatives permettant 

d’en établir le bien-fondé, doit être remis au Liquidateur, par courrier recommandé, par messager, 
par télécopieur ou par courriel, au plus tard à la Date limite de dépôt des réclamations. 

 
 
IDENTIFICATION DU CRÉANCIER : 
 
• Nom du créancier (ci-avant et ci-après : le « Créancier ») : 
 

______________________________________________________________________________ 
 
• Nom du représentant du Créancier : 
 

______________________________________________________________________________ 
 

• Poste ou fonction du représentant du Créancier : _____________________________________ 
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• Adresse postale du Créancier : 
 

______________________________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________________________ 
 
• Adresse électronique du représentant du Créancier : _______________________________ 
 
• Numéro de téléphone du représentant du Créancier : _______________________________ 
 
 
RÉCLAMATION 
 
Le Créancier déclare détenir la Réclamation ci-après. 
 
A. Une Réclamation contre la Demanderesse (Excelgran Coopérative), au montant de : 
 

_____________________________ $CA (dollars canadiens); 
 
B. Une Réclamation contre les administrateurs et dirigeant, au montant de : 
 

_____________________________ $CA (dollars canadiens); 
 
C. Une Réclamation reliée à la liquidation, au montant de : 
 

_____________________________ $CA (dollars canadiens); 
 
 
DÉCLARATIONS DU REPRÉSENTANT DU CRÉANCIER 
 
Je, soussigné, déclare ce qui suit au meilleur de ma connaissance : 

• Je suis un représentant dûment autorisé du Créancier; 

• Je suis personnellement au courant de tous les faits et de toutes les circonstances entourant la 
Réclamation visée par le présent Formulaire de preuve de réclamation; 

• La Réclamation visée par le présent Formulaire de preuve de réclamation n’est pas éteinte par 
prescription; 

• Les informations contenues dans le présent Formulaire de preuve de réclamation ainsi que dans le 
témoignage et les documents produits à l’appui de celui-ci sont exactes et complètes. 

 
 
Fait ce _______, ________________________ 2026, à _______________________________. 
 
 
 
______________________________________ 
Signature du représentant du Créancier 
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C A N A D A 
PROVINCE OF QUEBEC 
DISTRICT OF QUEBEC 
NO: 200-17-038647-269 

S U P E R I O R  C O U R T 
(Commercial Division) 

 
IN THE MATTER OF THE LIQUIDATION OF: EXCELGRAN COOPERATIVE 

 - and - 

 DELOITTE RESTRUCTURING INC. 

 LIQUIDATOR 
 
 
 

NOTICE TO CREDITORS 
(Canada Cooperatives Act) 

 
Notice is hereby given that : 

1) On January 5, 2026, a certificate of intent to dissolve was issued by Corporations Canada in 
respect of Excelgran Cooperative. 

2) On February 27, 2026, the Superior Court of Québec (the “Court”) issued an order appointing 
Deloitte Restructuring Inc. to act as liquidator of Excelgran Cooperative (the “Liquidator”). 

3) On the same day, the Court issued a Claims Procedure Order (the “Claims Procedure Order”) 
establishing a process for the filing and determination of any claims against Excelgran 
Cooperative, or against its directors or officers, existing as of February 27, 2026 (the “Claims”). 

4) Any person having a Claim against Excelgran Cooperative, or against its directors or officers, must 
submit a proof of claim form (“Proof of Claim Form”) to the Liquidator, in the form and manner 
prescribed by the Claims Procedure Order, not later than July 31, 2026, at 5:00p.m. (Eastern 
Time) (The “Claims Bar Date”). 

5) Unless otherwise authorized by the Court, any person who fails to submit a Proof of Claim Form in 
respect of a Claim on or before the Claims Bar Date shall be forever barred and foreclosed from 
asserting such Claim against Excelgran Cooperative, its directors or officers, and such Claim shall 
be permanently extinguished.  

 
A copy of the Claims Procedure Order, together with the other documents relating to the liquidation 
and dissolution of Excelgran Cooperative, including the Proof of Claim Form, may be viewed and 
downloaded from the Liquidator’s website at the following address: 
www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran. 
 
For any question regarding this notice, please contact the Liquidator by email at: 
mmartel@deloitte.ca.  
 
Dated in Québec City, this 11th day of March, 2026.  
 
DELOITTE RESTRUCTURING INC. 
In its capacity as liquidator of Excelgran Cooperative 

https://www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran
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C A N A D A 
PROVINCE OF QUEBEC 
DISTRICT OF QUEBEC 
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IN THE MATTER OF THE LIQUIDATION OF: EXCELGRAN COOPERATIVE 

 - and - 

 DELOITTE RESTRUCTURING INC. 

 LIQUIDATOR 
 
 
 
 

INSTRUCTIONS LETTER 
 
 
This instructions letter is issued pursuant to the Claims Procedure Order (the "Claims Procedure 
Order") issued by the Court on February 27, 2026, in these proceedings. A copy of the Claims 
Procedure Order may be consulted on the Liquidator’s website at the following address: 
www.insolvencies.deloitte.ca/Excelgran. 
 
This instructions letter is intended to assist Creditors in completing a Proof of Claim Form and 
submitting it to the Liquidator. 
 
This instructions letter does not replace the Claims Procedure Order. In the event of any inconsistency 
or discrepancy between this instructions letter and the Claims Procedure Order, the Claims Procedure 
Orders shall prevail. 
 
Capitalized terms used herein have the meanings ascribed to them in the Claims Procedure Order. 
 
1. Any Creditor asserting a Claim must complete a Proof of Claim Form and deliver it to the 

Liquidator by registered mail, courier, fax or email at the following coordinates: 
 

Deloitte Restructuring Inc. 
Attention : Éric Vincent et Mykael Martel 

Email addresses : evincent@deloitte.ca and mmartel@deloitte.ca 
801 Grande-Allée Ouest, suite 350 

Québec (Québec) G1S 4Z4 
Fax.: 418 624-0414 

 
2. The Proof of Claim Form must be delivered to the Liquidator on or before the Claims Bar Date 

(July 31, 2026, at 5:00 p.m. (Eastern Time)). 
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3. The Proof of Claim Form must be accompanied by: 

a) a full and detailed statement of account as at February 27, 2026; and 

b) all documents and evidence enabling the Liquidator to assess and substantiate the Claim. 
 
4. The Proof of Claim Form must be signed by a duly authorized representative of the Creditor. 
 
For any questions regarding this Instructions letter or the Proof of Claim Form, please contact the 
Liquidator by email at mmartel@deloitte.ca.   
 
 
Dated in Québec City, this 11th day of March, 2026. 
 
 
DELOITTE RESTRUCTURING INC. 
In its capacity as liquidator of Excelgran Cooperative 
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C A N A D A 
PROVINCE OF QUEBEC 
DISTRICT OF QUEBEC 
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S U P E R I O R  C O U R T 
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IN THE MATTER OF THE LIQUIDATION OF: EXCELGRAN COOPERATIVE 

 - and - 

 DELOITTE RESTRUCTURING INC. 

 LIQUIDATOR 
 
 
 
 

PROOF OF CLAIM FORM 
 
The Creditor hereby submits the Claim described in further detail below to the Liquidator, in 
accordance with the Claims Procedure Order. 
 
 
IMPORTANT NOTES TO THE CREDITOR 
 
• In this Proof of Claim Form, all capitalized terms have the meanings ascribed to them in the 

Claims Procedure Order issued by the Court on February 27, 2026, in these proceedings.  
 
• This Proof of Claim Form, together with all supporting documentation substantiating the Claim, 

must be delivered to the Liquidator, by registered mail, courier, fax or email, on or before the 
Claims Bar Date.  

 
 
CREDITOR IDENTIFICATION: 
 
• Name of Creditor (hereinabove and hereafter referred to as the “Creditor”): 
 

______________________________________________________________________________ 
 
• Name of the Creditor’s Representative: 
 

______________________________________________________________________________ 
 

• Title or Position of the Creditor’s Representative: _____________________________________ 
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• Mailing Address of the Creditor: 
 

______________________________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________________________ 
 
• Email Adress of the Creditor’s Representative: _______________________________ 
 
• Telephone Number of the Creditor’s Representative: _______________________________ 
 
 
CLAIM 
 
The Creditor declares that it holds the following Claim: 
 
A. A Claim against the Applicant (Excelgran Cooperative) in the amount of:  
 

$_____________________________ CAD (Canadian dollars). 
 
B. A Claim against the directors and officers in the amount of: 
 

$_____________________________ CAD (Canadian dollars). 
 
C. A Claim related to the liquidation in the amount of: 
 

$_____________________________ CAD (Canadian dollars). 
 
 
DECLARATIONS OF THE CREDITOR’S REPRESENTATIVE 
 
I, the undersigned, hereby declare as follows, to the best of my knowledge: 

• I am a duly authorized representative of the Creditor. 

• I have personal knowledge of all facts and circumstances relating to the Claim set out in this Proof 
of Claim Form. 

• The Claim set out in this Proof of Claim Form is not barred by any limitation period. 

• The information contained in this Proof of Claim Form, as well as in the affidavit and supporting 
documents filed in support hereof, is accurate and complete.  

 
 
Dated this _____ day of _______________________ 2026, in ______________________________. 
 
 
 
______________________________________ 
Signature of the Creditor’s Representative 




