Programme de partenariats pour I'éducation avec les établissements

communautaires (PPEEC)

Demande du conseil scolaire de district de changements au programme apreés

approbation 2020-2021

N° de CSD N° de formulaire

N° de NIM

Programme actuel

Programme proposé

Nom du conseil scolaire :

Nom du PPEEC

Nom de I'organisme

Type de traitement

Palier (primaire, secondaire, les deux)

Région géographique

Description du programme

REE

Nombre d’étudiants en classe a la date de S.0.
la demande de changement de programme

Effectifs prévus S.0.

Nombre d’enseignants

Nombre d’aides-enseignants (le cas

échéant)

Nombre et type d’employés de I'organisme

dans la salle de classe

Lieu du programme

Date de cléture du programme (s’il y a lieu) S.0.
Date de mise en ceuvre de la modification |S.O.

du programme demandée (doit étre
approuvée par la Direction de I’éducation
de I'enfance en difficulté et de la réussite
pour tous du ministére de ’Education)




Explication et justification du changement au programme (y compris des preuves
de la demande pour le programme, comme par exemples des listes d’attente,
I’absence d’'un programme similaire dans la région) :

Plan de transition pour les éléves / communication avec les parents / tuteur ou
tutrice :

Plan pour le personnel du programme d’éducation du PPEEC (personnel
enseignant, aides-enseignantes et aides-enseignants)




Financement/ressources a réaffecter, s’il y a lieu, et justification (inclure une
preuve des besoins des éléeves).

Nom du conseil scolaire :

Approbation du surintendant : Date :

Réservé au ministére :

Recommandation du bureau régional :

Recommandé Non recommandé
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