
Groupe scout les MaScoutains

Formulaire d’inscription
2023-2024

Unité

Identification du membre scout 
 Nom  Prénom Date de naissance  Sexe

Coordonnées du membre scout
 Adresse  Ville  Province

 Code postal  Courriel du membre

 Téléphone à la résidence  Téléphone au travail  Téléphone cellulaire ou autre

 Nom de totem (s’il y a lieu)

École fréquentée/ Niveau (année) scolaire    P  rofession  

Carte Accès Loisir Date de validation (  AAAA-MM  )  

Répondant principal – pour les reçus fiscaux (personne à joindre en cas d'urgence)
Il n'est pas nécessaire d'entrer les coordonnées postales (adresse, ville, province, code postal) s'ils sont les mêmes que celles du jeune.
 Nom  Prénom  Lien de parenté

 Adresse  Ville  Province

 Code postal  Courriel

 Téléphone à la résidence  Téléphone au travail  Téléphone cellulaire ou autre



Répondant secondaire (personne à joindre en cas d'urgence)
Il n'est pas nécessaire d'entrer les coordonnées postales (adresse, ville, province, code postal) s'ils sont les mêmes que celles du jeune.
 Nom  Prénom  Lien de parenté

 Adresse  Ville  Province

 Code postal  Courriel

 Téléphone à la résidence  Téléphone au travail  Téléphone cellulaire ou autre

Autorisations
Consentement à la communication par courriel
En adhérant à l'Association des scouts du Canada (ASC), le membre s'abonne automatiquement aux communications
par courriel de l'ASC ainsi que celles des organisations affiliées.  Ces courriels à caractère non commercial servent à
informer les membres des activités de l'Association.

J'autorise   Je n'autorise pas   

Protection des renseignements personnels
L'Association des scouts du Canada (ASC) ainsi que ses organisations affiliées s'engagent à respecter la vie privée de ses
membres. Les informations de ce formulaire seront conservées dans le « Système d'information des Scouts du Canada »
(SISC),  une  base  de  données  sécurisée  à  accès  limité.  Les  informations  seront  utilisées  par  l'ASC  ainsi  que  ses
organisations affiliées afin d'accomplir leurs missions respectives En  m’inscrivant / inscrivant mon enfant, je donne la
permission à l'ASC ainsi qu'à ses organisations affiliées de divulguer ces informations en cas de besoin.

Autorisation à participer
Je comprends que le respect de la mission, des principes et des règlements de l'Association des scouts du Canada (ASC)
est une condition essentielle à l'adhésion.

Je comprends que la participation au programme de l'ASC est volontaire et qu'elle comporte certains risques.

Je  reconnais  avoir  été  informé sur  les  risques  inhérents  aux  activités  de  l'ASC.  Les  risques  auxquels  les  membres
s'exposent sont, de façon particulière mais non limitative : blessures dues à des chutes ou autres mouvements (entorses,
foulures,  fractures,  etc.);  blessure  avec  objet  contondant  ou  coupant;  hypothermie;  blessures  résultant  de  contact
accidentel ou non entre les individus; allergie alimentaire; contact avec l'eau ou noyade; brûlures ou troubles dus à la
chaleur.

Après avoir attentivement évalué les risques possible et ayant pleinement confiance que des précautions raisonnables
soient prises pour assurer la sécurité et le bien-être des membres, j'accepte de devenir membre de l'ASC et de participer
aux activités du groupe scout les MaScoutains.

En signant ou inscrivant mon nom dans la case signature, j’atteste que j’accepte l’ensemble des modalités et que
les informations fournies sont exactes.

Ce formulaire doit être signé par le membre s’il est âgé de 18 ans ou plus, ou par un de ses parents ou tuteurs légaux s’il
est mineur. L’inscription de votre nom dans la case Signature équivaut à une signature.

Signature Date (aaaa-mm-jj)
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