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DÉCLARATION SOLENNELLE FAUTE DE RÉPONDANT  
Inscription et Certificat sécurisé de statut d'Indien (CSSI)

Avis de confidentialité 
Les renseignements personnels sont recueillis, utilisés et divulgués par Services aux Autochtones Canada conformément à la Loi sur la protection des 
renseignements personnels (https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/P-21/). Seuls les renseignements nécessaires à l’administration du programme 
d'inscription des Indiens et du programme de Certificat sécurisé de statut d'Indien sont recueillis. La collecte et l'utilisation des renseignements personnels 
sont autorisées par la Loi sur les Indiens (https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/i-5/). Les renseignements recueillis sont utilisés pour établir le droit à être 
inscrit au registre des Indiens et l'appartenance à une Première Nation dont la liste de membres est tenue par le Ministère, pour délivrer un Certificat 
sécurisé de statut d'Indien aux personnes inscrites et pour la prestation d'avantages et de services aux personnes inscrites. La description de cette 
collecte de renseignements personnels (SAC PPU 110, SAC PPU 220) est disponible à Info Source (https://www.sac-isc.gc.ca/
fra/1639748667069/1639748703555). Vous avez le droit d'accéder et de demander des corrections à vos renseignements personnels en contactant le 
coordonnateur de la protection des renseignements personnels du Ministère au 819-997-8277. Pour plus d’informations concernant la protection des 
renseignements personnels, les plaintes et la Loi sur la protection des renseignements personnels en général, veuillez consulter le Commissariat à la 
protection de la vie privée du Canada au 1-800-282-1376.

Instructions
► S’il n’est pas possible de trouver un répondant admissible au sens précisé dans le formulaire Déclaration du répondant (83-169F), le 

demandeur doit fournir 2 références et remplir le formulaire Déclaration solennelle faute de répondant (83-170F).

► Le demandeur doit signer la Déclaration en présence d’une personne qui, selon la loi, est autorisée à faire prêter serment et 
à recevoir des déclarations, par exemple un commissaire à l’assermentation / aux affidavits, un avocat, un notaire ou un juge de paix.

► Veuillez remplir le formulaire à l’écran ou écrire en caractères d’imprimerie à l’encre noire ou bleu foncé.

SECTION 1 : Demandeur
Le demandeur est la personne (16 ans ou plus) qui présente une demande d’inscription ou de Certificat sécurisé de statut d’Indien OU le 
parent/tuteur légal qui fait la demande pour un enfant (15 ans ou moins) ou un adulte à charge.

Nom de famille Prénoms

Nom de famille à la naissance (si différent du nom indiqué ci-dessus) Nom d’emprunt / Nom culturel (s’il y a lieu)

Date de naissance (AAAAMMJJ) Numéro de registre (10 chiffres) (s’il y a lieu)

Adresses où le demandeur a habité au cours des 5 dernières années, en débutant par l’adresse actuelle :

Numéro, rue, appartement, ville, province/territoire/État Code postal/ZIP De 
 (AAAAMM)

À 
 (AAAAMM)

Occupations au cours des 5 dernières années, en débutant par la plus récente (cochez les cases qui s’appliquent) :

Aux études Emploi Autre (précisez)

Employeur / établissement 
d’enseignement / autre Adresse Numéro de  

téléphone
Domaine d’emploi ou 

d’études 
De 

 (AAAAMM)
À 

 (AAAAMM)

https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/P-21/index.html
https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/P-21/index.html
https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/P-21/index.html)
https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/i-5/
https://www.sac-isc.gc.ca/fra/1639748667069/1639748703555
https://www.sac-isc.gc.ca/fra/1462806841047/1572461062751#frm-83-169
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SECTION 2 : Enfant / Adulte à charge (s'il y a lieu)

Veuillez remplir cette section si la Déclaration est présentée à l’appui d’une demande d’inscription ou de Certificat sécurisé de statut 
d’Indien pour un enfant ou un adulte à charge.

Nom de famille Prénoms

SECTION 3 : Références
Veuillez fournir 2 références. Les personnes données en référence doivent satisfaire aux critères suivants : 1) avoir 18 ans ou plus; 
2) connaître personnellement le demandeur depuis au moins 2 ans; 3) n’avoir aucun lien de parenté avec le demandeur; et 
4) être disponibles pour confirmer des renseignements concernant le demandeur à la demande de Services aux Autochtones Canada. 
 
Une référence doit effectuer gratuitement les tâches suivantes : 1) signer, dater et écrire le nom du demandeur (ou le nom de l’enfant ou 
de l’adulte à charge) au verso d’une photo imprimée ou de la photo numérique en utilisant l’application photo CSSI; et 2) signer et dater 
chaque copie du recto et verso des pièces d’identité du demandeur.

1

Nom de famille Prénoms Date de naissance (AAAAMMJJ)

Numéro de téléphone (le jour) Numéro de téléphone (autre) Adresse courriel

Lien avec le demandeur
Connaît le demandeur depuis années (au moins 2 ans)

2

Nom de famille Prénoms Date de naissance (AAAAMMJJ)

Numéro de téléphone (le jour) Numéro de téléphone (autre) Adresse courriel

Lien avec le demandeur
Connaît le demandeur depuis années (au moins 2 ans)

SECTION 4 : À être remplie par la personne autorisée à faire prêter serment
Commissaire à l’assermentation / aux affidavits Notaire / Notaire public Avocat

Autre (précisez)

Nom de famille Prénoms

Nom de l’entreprise / organisation (s’il y a lieu) Numéro de téléphone (le jour) Numéro de téléphone (autre)

Adresse courriel Adresse postale (numéro, rue, bureau, case postale)

Ville Pays Province / Territoire / État Code postal / ZIP

SECTION 5 : Déclaration du demandeur et signatures
Déclaration : Je déclare solennellement que je n’ai pas pu trouver un répondant admissible au sens précisé dans le formulaire 
Déclaration du répondant (83-169F). Les personnes données en référence ont 18 ans ou plus, me connaissent depuis au moins 2 ans et 
n’ont aucun lien de parenté avec moi. Je comprends que toute déclaration fausse ou trompeuse concernant le présent formulaire et tout 
document à l’appui de la demande, y compris la dissimulation de tout fait important, peut entraîner des poursuites criminelles.

Nom du demandeur (nom de famille, prénoms)

Signature du demandeur 
►

Déclaré devant la personne  
autorisée à faire prêter serment :

Date (AAAAMMJJ)

Ville Province / Territoire / État

Signature de la personne autorisée à faire prêter serment 
 
 
 
 
 
 
 
 
(S’il y a lieu, ajoutez votre sceau/timbre et renseignements tels que numéro 
de permis, numéro et date d’expiration de votre commission) 
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DÉCLARATION SOLENNELLE FAUTE DE RÉPONDANT  Inscription et Certificat sécurisé de statut d'Indien (CSSI)
Avis de confidentialité
Les renseignements personnels sont recueillis, utilisés et divulgués par Services aux Autochtones Canada conformément à la Loi sur la protection des
renseignements personnels (https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/P-21/). Seuls les renseignements nécessaires à l’administration du programme
d'inscription des Indiens et du programme de Certificat sécurisé de statut d'Indien sont recueillis. La collecte et l'utilisation des renseignements personnels
sont autorisées par la Loi sur les Indiens (https://laws-lois.justice.gc.ca/fra/lois/i-5/). Les renseignements recueillis sont utilisés pour établir le droit à être inscrit au registre des Indiens et l'appartenance à une Première Nation dont la liste de membres est tenue par le Ministère, pour délivrer un Certificat sécurisé de statut d'Indien aux personnes inscrites et pour la prestation d'avantages et de services aux personnes inscrites. La description de cette collecte de renseignements personnels (SAC PPU 110, SAC PPU 220) est disponible à Info Source (https://www.sac-isc.gc.ca/fra/1639748667069/1639748703555). Vous avez le droit d'accéder et de demander des corrections à vos renseignements personnels en contactant le coordonnateur de la protection des renseignements personnels du Ministère au 819-997-8277. Pour plus d’informations concernant la protection des renseignements personnels, les plaintes et la Loi sur la protection des renseignements personnels en général, veuillez consulter le Commissariat à la protection de la vie privée du Canada au 1-800-282-1376.
Instructions
► S’il n’est pas possible de trouver un répondant admissible au sens précisé dans le formulaire Déclaration du répondant (83-169F), le demandeur doit fournir 2 références et remplir le formulaire Déclaration solennelle faute de répondant (83-170F).
► Le demandeur doit signer la Déclaration en présence d’une personne qui, selon la loi, est autorisée à faire prêter serment età recevoir des déclarations, par exemple un commissaire à l’assermentation / aux affidavits, un avocat, un notaire ou un juge de paix.
► Veuillez remplir le formulaire à l’écran ou écrire en caractères d’imprimerie à l’encre noire ou bleu foncé.
SECTION 1 : Demandeur
Le demandeur est la personne (16 ans ou plus) qui présente une demande d’inscription ou de Certificat sécurisé de statut d’Indien OU le parent/tuteur légal qui fait la demande pour un enfant (15 ans ou moins) ou un adulte à charge.
Adresses où le demandeur a habité au cours des 5 dernières années, en débutant par l’adresse actuelle :
Numéro, rue, appartement, ville, province/territoire/État
Code postal/ZIP
De  (AAAAMM)
À  (AAAAMM)
Occupations au cours des 5 dernières années, en débutant par la plus récente (cochez les cases qui s’appliquent) :
Employeur / établissement d’enseignement / autre
Adresse
Numéro de  téléphone
Domaine d’emploi ou d’études 
De  (AAAAMM)
À  (AAAAMM)
SECTION 2 : Enfant / Adulte à charge (s'il y a lieu)
Veuillez remplir cette section si la Déclaration est présentée à l’appui d’une demande d’inscription ou de Certificat sécurisé de statut d’Indien pour un enfant ou un adulte à charge.
SECTION 3 : Références
Veuillez fournir 2 références. Les personnes données en référence doivent satisfaire aux critères suivants : 1) avoir 18 ans ou plus;2) connaître personnellement le demandeur depuis au moins 2 ans; 3) n’avoir aucun lien de parenté avec le demandeur; et4) être disponibles pour confirmer des renseignements concernant le demandeur à la demande de Services aux Autochtones Canada.
Une référence doit effectuer gratuitement les tâches suivantes : 1) signer, dater et écrire le nom du demandeur (ou le nom de l’enfant ou de l’adulte à charge) au verso d’une photo imprimée ou de la photo numérique en utilisant l’application photo CSSI; et 2) signer et dater chaque copie du recto et verso des pièces d’identité du demandeur.
1
Connaît le demandeur depuis
années (au moins 2 ans)
2
Connaît le demandeur depuis
années (au moins 2 ans)
SECTION 4 : À être remplie par la personne autorisée à faire prêter serment
SECTION 5 : Déclaration du demandeur et signatures
Déclaration : Je déclare solennellement que je n’ai pas pu trouver un répondant admissible au sens précisé dans le formulaire Déclaration du répondant (83-169F). Les personnes données en référence ont 18 ans ou plus, me connaissent depuis au moins 2 ans et n’ont aucun lien de parenté avec moi. Je comprends que toute déclaration fausse ou trompeuse concernant le présent formulaire et tout document à l’appui de la demande, y compris la dissimulation de tout fait important, peut entraîner des poursuites criminelles.
Nom du demandeur (nom de famille, prénoms)
Nom du demandeur (nom de famille, prénoms)
Signature du demandeur
►
Signature du demandeur
Déclaré devant la personne 
autorisée à faire prêter serment :
Déclaré devant la personne autorisée à faire prêter serment :
Date (AAAAMMJJ)
Date : Format « Année à 4 chiffres, Mois à 2 chiffres, Jour à 2 chiffres » SANS espaces
Ville
Ville
Province / Territoire / État
Province / Territoire / État
Signature de la personne autorisée à faire prêter serment
(S’il y a lieu, ajoutez votre sceau/timbre et renseignements tels que numéro de permis, numéro et date d’expiration de votre commission) 
Signature de la personne autorisée à faire prêter serment. (S’il y a lieu, ajoutez votre sceau/timbre et renseignements tels que numéro de permis, numéro et date d’expiration de votre commission)
Services aux Autochtones Canada
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