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	FORMULAIRE ADMINISTRATIF
Déclaration d’antécédents judiciaires et consentement à la vérification de la déclaration

	
	



Formulaire administratif – Inscrire le titre du formulaire

	xxx


	


À l’usage exclusif du Service du bénévolat

	Renseignements personnels

	Nom de famille :     

	Prénom :     

	Adresse actuelle (N°, rue, app.) :     

	Ville :     
	Province :     
	Code postal :     

	Date de naissance :     
	Sexe :	☐Féminin	☐Masculin
	Téléphone :     



Merci de fournir une pièce d’identité valide (permis de conduire, carte d’assurance maladie ou passeport) avec ce formulaire. Vous devez également vous assurer d’écrire votre nom exactement comme il figure sur la pièce d’identité fournie.

Cochez la case appropriée dans chacune des sections suivantes. Si vous manquez d’espace pour inscrire les renseignements demandés, veuillez poursuivre sur une autre feuille que vous joindrez au présent formulaire.

	Déclaration de culpabilité[footnoteRef:1] [1:  Il n’est pas requis de faire mention d’un antécédent judiciaire pour lequel un pardon a été accordé.] 


	INFRACTIONS[footnoteRef:2] CRIMINELLES[footnoteRef:3] OU PÉNALES[footnoteRef:4] [2:  Toute infraction pouvant avoir un lien avec l’emploi doit être déclarée.]  [3:  Infraction créée par le législateur fédéral pour sanctionner les conduites les plus graves qui portent atteinte aux valeurs fondamentales de la société. Par exemple, le Code criminel et la   Loi réglementant certaines drogues et autres substances illicites.]  [4:  Infraction créée par le législateur fédéral ou provincial pour sanctionner un comportement qui contrevient au bien-être public. Par exemple, une infraction pénale peut porter sur la Loi sur l’assurance-emploi, le Code de la sécurité routière ou la Loi sur la protection de la jeunesse.] 


	☐  Je n’ai pas été déclaré coupable d’une infraction criminelle ou pénale au Canada ou à l’étranger ou, si j’ai été déclaré coupable d’une telle infraction, j’en ai obtenu le pardon.
OU
☐  J’ai été déclaré coupable, au Canada ou à l’étranger, de l’infraction ou des infractions criminelles ou pénales suivantes:

	Nature de l’infraction
	Date
	Lieu du tribunal

	     
	     
	     

	     
	     
	     



	Accusations encore pendantes[footnoteRef:5] [5:  Accusation portée devant une instance judiciaire ou administrative, mais n’ayant pas encore fait l’objet d’une décision.] 


	INFRACTIONS CRIMINELLES OU PÉNALES

	☐  Je ne fais pas l’objet d’une accusation encore pendante pour une infraction criminelle ou pénale au Canada ou à l’étranger.
OU
☐  Je fais l’objet d’une ou de plusieurs accusations encore pendantes, au Canada ou à l’étranger, pour l’infraction ou les infractions criminelles ou pénales suivantes :

	Nature de l’infraction
	Date
	Lieu du tribunal

	     
	     
	     

	     
	     
	     



	Ordonnances judiciaires[footnoteRef:6] [6:  Décision d’un juge qui ordonne à une personne de respecter certaines conditions. Au sens du Code criminel, l’absolution est considérée comme une ordonnance judiciaire.

] 


	☐  Je ne fais pas l’objet d’une ordonnance judiciaire qui subsiste contre moi, au Canada ou à l’étranger.
OU
☐  Je fais l’objet d’une ou de plusieurs ordonnances judiciaires qui subsistent contre moi, au Canada ou à l’étranger, soit :

	Nature de l’ordonnance
	Date
	Lieu de l’ordonnance

	     
	     
	     

	     
	     
	     



Par la présente,
1. Je certifie que les renseignements fournis dans cette déclaration sont exacts et complets.
2. Je comprends que toute fausse déclaration ou tout refus de remplir la déclaration relative aux antécédents judiciaires pourrait entraîner le rejet de ma candidature.
3. Je consens à ce que le CISSS de la Montérégie-Ouest vérifie ou fasse vérifier ma déclaration ci-haut mentionnée.


	     
	
	     

	Signature du candidat
	
	Date
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