
2.  DÉCLARATION

La Commission de la construction du Québec (CCQ) met en œuvre diverses mesures en vue de favoriser l’accès et le maintien des travail-
leurs et travailleuses autochtones à l’industrie de la construction. Afin de développer ces mesures, d’en assurer le suivi et le respect, la 
CCQ doit recueillir les informations relatives à votre statut autochtone et obtenir votre autorisation nous permettant de valider celles-ci. 

Veuillez remplir la section appropriée seulement.

Je déclare détenir un Certificat de statut d’Indien qui authentifie mon inscription au Registre des Indiens du gouvernement du 
Canada. Veuillez inclure à votre demande une copie recto verso de votre Certificat de statut d’Indien.

Nation :_________________________________________________________________________________________

Communauté :____________________________________________________________________________________

Numéro de registre :________________________________________________________________________________

Je déclare être un autochtone, mais je ne détiens pas de Certificat de statut d’Indien émis par le gouvernement du Canada.

Nation :_________________________________________________________________________________________

Communauté :____________________________________________________________________________________

Affiliation :_______________________________________________________________________________________

Je déclare être un Inuit ou une Inuite.

Numéro de bénéficiaire (apparaissant sur la carte émise par la Corporation Makivik) :_________________________________

Je ne suis pas autochtone. 

Commentaire  : _ __________________________________________________________________________________
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DEMANDE D’IDENTIFICATION  
AUTOCHTONE ET AUTORISATION

3.  AUTORISATION

4.  SIGNATURE

Je, soussigné, autorise les autorités autochtones desquelles je relève – conseil de bande, conseil tribal, organisme d’allégeance, Affaires autochtones et Développement du Nord 
Canada ou toute autre autorité en lien avec mon statut autochtone – à communiquer des renseignements personnels nécessaires à la vérification de mon appartenance autochtone 
à la Commission de la construction du Québec afin de traiter ma demande d’enregistrement ou de modification d’enregistrement. 

Une copie de la présente autorisation a la même valeur que l’original.

Signature Date (AAAA-MM-JJ)

1.  IDENTIFICATION
NO de client CCQ ou numéro d’assurance sociale* Date de naissance*

Nom* Prénom*

Les champs marqués d’un astérisque (*) sont obligatoires. 

English version available upon request

Ce document est disponible en média adapté sur demande.
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