CONSENTEMENT A UNE VERIFICATION D’ANTECEDENTS

[ TR e

IDENTIFICATION .
NOM DE FAMILLE: I | PRENOM: [ J
AUTRES PRENOMS; L | . _ __“____]!_ m&f o l — !
DATE MWE: 1 _ ) ] LIEU DE NASSSANCE: J
i t:::l‘“——“”" e
NAS (facusitorf): _ SEXE: OfF OM

HISTORIQUE DE RESIDENCE Veuillez Indiquer :oures vas odresses des § derniéres anndes. Utilisez des poges supplémentaires au besoin.

ACTUELLE: [ |
PP NUMERD__RUE VATE FROV/ETAT CODE POSTAL PAYS

ANTERIEURE (1): l_

APP NUMERG . AUE —VILE ROVJETAT "CODE POSTAL PAYS
ANTERIEURE (2): [ . J
APP NUMERD RUE VRLE PROVJEAT GODE POSTAL PAYS
CONSENT!MENTA LA DIVULGATION )
Par la prédsente, fautorise Vérifications mondiales mintz {« Mintz »}, mandataire dew {u PEntreprise »}, & cbtenires renselgnements

suivants:

s Fautorise Mintz 3 obtenir & mon stjet et au sujet de toute mesure m'impiiquant ou m’ayant Impliqué avprés de toute cour provinciale ou
fédérale, tout tribunal, tout organisme de contrble, tout comité disciplinaire et toute autre instance judiclaire ou quas! Judicialre au Canada.

RENONCIATION

Obiet du sonsentement: Vérificatlun d'antécédents gour PEgtregrise

Je comprends gue Jes renselgnements obtenus a la sulte de la présente autorisstion seront traités de manidre strictement confidentiae par Mintz et
PEntreprise et seront conserviés conformément 3 leurs politiques de confidentialité respactives. Les renseignements obtenus seront utllisés uniquement
aux fins décrites dans la présente autorisation. Par la présente, accepte de décharger toute personne qui fournit des renseignements & la sulte de la
présente renonciation de touvte responsablfité relative 3 la divulgation d’information 3 Mintz et & IEntreprise. Fatteste |a véraché et Fexactitude des
renscignements que J'al fournis dans la présente autorisation. Avant de signer [a présente autorisstion, je me suls pleinement informé de son contenu et
de 5a signification, et je confirme en avair une parfaite compréhension.

SIGNATURE: DATE:

Note au candidat ;: Vous pauvez demander 'accés & vos renseignements personnels, demander une correction des renseignements ou
scumettre-towteTutre demande en falsont parvenir votre demande par écrit & Vérificotions mandiales Mintz & Fodresse : 1303, rue
William, bureau 200, Montréal, QC, H3C 1R4, aux soins du responsable de la protection de la vie privée. Mintz répondra & votre demaonde
d'ceods, de correction ou d'iriformation dans un défoi de trente (30} jours sulvant so réception,

"Les formuloires doivent étre retournés au service de la dotation (Adresse courriei: 07_cissso_detation@ssss.gouv.qc.ca ou Télécopleur
819-966-9041)

FORM CA-0217



VERIFICATION DE CASIER JUDICIAIRE

Ml N Tz Formulaire de consentement éclairé
VER

CATIONS MONDIALES

A. Renseignements personnels -~ -~~~ -~ - o TS peT | e 57 =] Tvshco W Rl Ty o v
Nom de famille: Prénom(s):
Nom de famille & la naissance: Noemf{s) antérieuris}):

Lieu de naissance [ville, province ou Etat, pays):

Date de naissance (AAAA-MM-1)): Sexe (cocher une case) O Femme [0 Homme

Numérols) de téléphone: Adresse courriel:

Adresse de la résidence actuelle

Numéra Rue Appartement Ville Provinte/Terrhtolre/ Etat Code postal

Adresse(s) précédente(s) au cours des cing derniéres années (joindre une autre page au formulaire s'il y a lieu)

B, Ralson de la vérification de casier Judiciaire

Raison de la demande [par exemple: Emploi — Employeur — Titre du poste) : Vérification d'antécédents

Organisme qui demande |a vérification : CISSS DE L'OUTAGUAIS

Personne-ressource : Numéro de téiéphone :

EnConsentementi€claing ]| Jml 1 il =3 T S0 L el e Iy e e I T i

AUTORISATION A EFFECTUER LUNE RECHERCHE — JE CONSENS PAR LA PRESENTE A CE QU’UNE RECHERCHE SOIT EFFECTUEE dans le Répertoire national des casiers judiciaires
de la GRC 3 partir du ou des noms, de la date de naissance et, le cas échéant, des antécédents judiciaires que j'ai fournis. e comprends que cette vérification ne sera pas
confirmée par comparaison d’empreintes digitales, ce qui constitue Funique moyen de confirmer formellement I'existence d’un casier judiciaire dans le

Répertoire national des casiers judiciaires.

SYSTEME({S} D'INFORMATION DE LA POLICE — JE CONSENS PAR LA PRESENTE A CE QU’UNE RECHERCHE SOIT EFFECTUEE dans les systémes d'information suivants de fa palice :
{cocher les cases qui s"appliquent):

[ Banque de données d’enguétes du CPIC X Portail d’'informations policieres {PIP}

[0 AUTRE:

AUTORISATION ET DECHARGE en vue de la transmission o’ une attestation de casier judiciaire ou de toute information de la police.

Yatteste que les renseignements gue j"ai fournis dans |a présente demande sont, 8 ma connaissance, exacts. Je consens & ce que les résultats des vérifications de casier
judiciaire soient communiqués & Vérifications mondiales Mintz & CI1SSS DE L'OUTADUALS, situé(e) & Montréal, Canada & GATINEAU, CANADA,

Nom de I'antreprise Ville et pays
Par |a présente, je lib&re & jamais tous les membres et employés du service de police chargé de traiter ta demande ainsi que ceux de la Gendarmerie royale du Canada de
toute action ou demande relative 3 tout dommage, toute perte ou tout préjudice, quelle qu’en soit la cause, que je pourrais subir par suite de la communication de
Vinformation par Cobourg Police Service 3 Vérifications mondiales Mintz 8 CISSS DE L'OUTAGUAIS, situé(e) a Montréal, Canada & GATINEAL, CANADA,

Nom du service de pelice Nom de Fentreprise Vilie &t pays
chargé de traiter la demande

Signature du demandeur Date Sighé a
Année-Mois-Jour

Ville Province/Territoire
D. Verification de Videntité - - - .. - oo oo [0 Vénfication physique de [dentite - O Vérifieation électronique de identité
Nom du mandataire témoin: Identité vérifide

Type de piéce d’identité avec photo vérifide :
Signature du mandataire témoin: {Piéce d'identité délivrée par le gouvernement)
et piéce d’identité secondaire

Nom et lieu de I"entreprise qui conservera ["information au Canada: Vérifications mondiales Mintz, Montréal, Québec

**| 'information relative 3 cette vérification de casier judiciaire est recueillie, conservée et communiquée conformément aux lois applicables en matiére de
protection des renseignements personnels **

Date de version du fermulaire: 2017-10-05 Cobkourg Police Service




VERIFICATION DE CASIER JUDICIAIRE
Formulaire de déclaration d’antécédents judiciaires

Déclaration d’antécédents judiciaires

Vous devez remplir le présent formulaire et le joindre au Formulaire de consentement éclairé & une vérification de casier judiciaire.

Nom de famille Prénom(s} Date de naissance

AAAA-MM-1)
L'information est recueillie et communiquée en conformité avec les lois fédérales et provinciales et avec les réglements
municipaux.

iLa déclaration d’antécédents judiciaires ne constitue pas un casier judiciaire certifié par la GRC et ne peut pas contenir toutes
les déclarations de culpabilité au criminel.

Le demandeur doit déclarer toute déclaration de culpabilité relative a une infraction 3 une loi fédérale du Canada.

A ne pas déclarer:
- déclarations de culpabilité pour lesquelles vous avez obtenu une suspension de casier (autrefois appelée réhabilitation) en vertu

de la Loi sur le casier judiciaire;

- déclarations de culpabilité dont vous avez fait 'objet alors que vous étiez adolescent{e} au sens de la Loi sur le systéme de
justice pénale pour les adolescents;

- absolutions inconditionnelles ou sous conditions accordées aux termes de I'article 730 du Code criminef;

infractions dont vous n"avez pas été reconnu{e) coupable;

- infractions & une loi provinciale ou 3 un réglement municipal;

accusations portées a I'extérieur du Canada.

A noter qu'un casier judiciaire certifié ne peut étre délivré que si des empreintes digitales ont été transmises au Répertoire
national des casiers judiciaires de la GRC.

. Date du prononcé de la

RN T Infraction el :
S ALE peine . -

Lieu du tribunal - -

Signature du demandeur Date {AAAA-MM-1J)

Vérifié par:

Nom de 'employé(e} du Service de Police

Signature de 'employé(e) du Service de Police



CODE D’EXIGENCE #100
Vérification de casier Judiciaire et vérification des antécédents en protection {*Volr information

& titre indicatif)

REMARQUE
*Casler Judiclaire et antécédents en protection : Veuillez compléter les formulaires requis et les

retourner au service de la dotation avant la fin de Faffichage. Les documents sont disponibles
sur le commun (CISSSO (L), G2-1111_Formulaires admin, Vérification d'antécédents) et dolvent
étre retournés au service de la dotation soit par courriel (07 cissso dotation ZOUV.qC.

ou soit par télécopleur (819-966-9041).

%



VERIFICATION D’IDENTITE

Tout candidat doit présenter ses pieces d’identité avant qu’une recherche de casier judiciaire faite a partir de son nom puisse étre
effectuée. Une copie lisible des pieces d’identité doit étre fournie avec le formulaire de consentement. Le candidat doit fournir la
copie de deux pieces d’identité, dont une doit étre émise par le gouvernement et comprendre le nom du candidat, sa date de
naissance, sa signature et sa photo. Les copies des documents d’identité doivent étre validées par un témoin qui doit confirmer que
la personne qui signe le formulaire de consentement est bien la personne détentrice de la piece d’identité émise par le gouvernement.
Le témoin qui vérifie I'identité du candidat doit comparer la sighature qui apparait sur la piece d’identité émise par le gouvernement
a la signature sur le formulaire de consentement.

PIECE D’IDENTITE PHOTO PIECE D’IDENTITE SECONDAIRE
Une des pieces d’identité La deuxieme piéece d’identité
Suivantes doit obligatoirement étre fournie avec la demande: Fournie peut provenir de la liste précédente ou étre I'une des

piéces suivantes:
® Permis de conduire (émis par une province ou un

territoire canadien) ou carte Nexus * Certificat de naissance
* Permis de conduire d’un autre pays * Certificat de baptéme
* Carte d’assurance-maladie avec photo * Permis de chasse
(sauf en Ontario, au Manitoba ou a I'Mle-du-Prince * Permis de péche
Edouard) * Carte plein-air
® Passeport canadien e Carte d'hopital
¢ Passeport d’un autre pays ¢ Documents d'immigration
« Carte de citoyenneté canadienne ¢ Carte de donneur de sang émise par la Société canadienne
e Carte de résident permanent (CRP) du sang (a condition que la date de naissance y figure)
e Certificat de statut d'Indien e Carte d’étudiant (a condition que le nom y soit indiqué)

e Autorisation d’acquisition d’armes a feu (AAAF)
e Carte d'identité fédérale, provinciale ou municipale
e Carte d’identité de famille de militaires (CIFM)

INSTRUCTIONS POUR LE TEMOIN

Le témoin doit personnellement vérifier les pieces d’identité fournies par le candidat et s'assurer qu’elles appartiennent bien a la
personne qui signe le formulaire de consentement. Le témoin pourrait étre contacté dans le cadre d’une vérification de cette
procédure afin de confirmer qu’il a bien effectué la vérification. Le témoin doit répondre a I'une des exigences suivantes :

e Etre un employé de I’entreprise qui demande la vérification

« Etre un commissaire a I'assermentation diment autorisé et certifié

e Etre un témoin indépendant. Un témoin indépendant doit étre une personne qui n’est pas liée au candidat par alliance, par un lien
familial ou par une relation intime. Le témoin doit étre agé d’au moins 18 ans et connaitre personnellement le candidat depuis au
moins deux ans. Connaitre le candidat implique que le témoin peut confirmer certaines caractéristiques personnelles du candidat,
telles que son nom, son age approximatif, le lieu de sa naissance, sa description physique et une partie de son historique personnel.
Note au candidat : Vous pouvez demander l'acces a vos renseignements personnels, demander une correction des renseignements
ou soumettre toute autre demande en faisant parvenir votre demande par écrit a Vérifications mondiales Mintz a I'adresse : 1303, rue

William, bureau 200, Montréal, QC, H3C 1R4, aux soins du responsable de la protection de la vie privée. Mintz répondra a votre demande
d'acces, de correction ou d'information dans un délai de trente (30) jours suivants sa réception.

INSTRUCTIONS — DECLARATION DE CASIER JUDICIAIRE

Préalablement a ce qu’une vérification de casier judiciaire a partir de votre nom soit faite, il vous est possible de déclarer
volontairement le contenu de votre casier judiciaire a I'aide du formulaire suivant. Les services de police compareront les
renseignements fournis a ceux figurant a leur base de données et détermineront si la déclaration est :

e Compléte : les renseignements fournis sont exacts et il n’y a pas d’autres condamnations pour acte criminel dans votre casier
judiciaire, ou le service de police juge que votre déclaration est une représentation fidele de vos antécédents criminels.

e Incompléte : les renseignements fournis sont erronés ou il manque des condamnations pour acte criminel qui figurent dans votre
casier judiciaire. La confirmation d’une déclaration de casier judiciaire ne constitue pas une vérification certifiée de casier judiciaire
par la GRC/RCMP. Seule une vérification a partir de vos empreintes digitales permet d’obtenir une copie certifiée de votre casier
judiciaire. De plus, la confirmation d’une déclaration de casier judiciaire peut ne pas révéler toutes les condamnations pour une
infraction criminelle du sujet de la recherche.

PROCEDURE

1. Dans le formulaire de déclaration a la page suivant, veuillez inscrire votre nom et votre date de naissance exactement comme ils
sont inscrits dans votre formulation de consentement.

2. Veuillez déclarer une condamnation pour acte criminel par ligne. Si vous avez été condamné pour plusieurs chefs d’accusation lors
d’une méme séance, veuillez utiliser une ligne pour chaque chef d’accusation.

3. Indiquez I'infraction commise, la date de condamnation et I’emplacement de la cour ol la condamnation a été prononcée.

DECLARER LES ANTECEDENTS SUIVANTS:
* Toutes les condamnations pour un acte criminel en vertu de la loi fédérale.

NE PAS DECLARER LES ANTECEDENTS SUIVANTS:

e Les absolutions conditionnelles ou inconditionnelles en vertu de la section 730 du Code criminel.

¢ Les condamnations pour lesquelles vous avez obtenu une suspension de casier judiciaire (« pardon ») en vertu de la Loi sur le casier
judiciaire.

* Toute infraction commise alors que vous étiez “adolescent” (au moins 12 ans, mais pas atteint I’age de dix-huit ans) en vertu de la
Loi sur le systeme de justice pénale pour les adolescents.

* Toute accusation criminelle qui n’a pas donné lieu a une condamnation, par exemple toute accusation retirée, rejetée, etc.

¢ Toute infraction provinciale ou municipale.

e Toute condamnation survenue hors du Canada.

¢ Les accusations qui ont fait I’objet d’'une suspension des procédures.



	2. MINTZ Formulaires complets Mintz.pdf
	3. MINTZ - Pièces d'identité photo.pdf

