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	Formulaire pour les cuistots et autres bénévoles occasionnels
Les Scouts du district de l'Outaouais



	

	SECTION 1
IDENTIFICATION DU BÉNÉVOLE OCCASIONNEL

	Nom : ______________________________________
Prénom : _________________________________

Adresse complète : ______________________________________________________________________

Courriel : ____________________________________________   Date de naissance : _________________

Téléphone (domicile) : ___________________________   Téléphone (travail) : _______________________



	SECTION 2
PRISE DE CONSCIENCE DU BÉNÉVOLE OCCASIONNEL

	Règles de conduite sur la façon de se comporter avec les jeunes

Afin de réduire au minimum le risque d’abus, autant pour le jeune que pour le membre adulte qui pourrait en être injustement soupçonné, il est recommandé que tous les adultes œuvrant au sein du Mouvement scout observent les règles suivantes :
1. Être à la vue d’autres personnes lors de conversations seul à seul avec un jeune;
2. Évaluer le besoin de témoigner physiquement au jeune l’encouragement ou l’affection et, si nécessaire, le faire en le touchant au dos, à la tête ou aux épaules;
3. Être accompagné d’un animateur lors des activités ou des randonnées avec les jeunes;

4. Éviter d’être seul avec un ou des jeunes aux installations sanitaires et sur les sites de campement;
5. Ne prodiguer des soins à un jeune qu’en présence d’un animateur;
6. Ne jamais obliger un jeune à se déshabiller en sa présence;
7. Respecter la pudeur de chaque jeune en tout temps et notamment dans les installations sanitaires.
De plus, il est strictement interdit en tout temps d’avoir en sa possession ou de consommer de l’alcool ou des drogues de toutes sortes, ou d’avoir en sa possession ou d’utiliser une arme personnelle (à feu, fronde, arc, fusil à air ou autre objet destructeur).
Signature : _________________________________________________
Date : ____________________



	SECTION 3
DÉCLARATION DU RESPONSABLE DE L’UNITÉ

	Groupe scout : ________________________________
Unité : ___________________________________

Responsable : Nom : ___________________________
Prénom : _________________________________

Signature : _________________________________________________
Date : ______________________
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