Centre
de services scolaire
Marie-Victorin

)
Québec

Formulaire demande d'épreuves locales et ministérielles pour les éléves en
enseignement a la maison par les parents, en 4e et 5e secondaire

IDENTIFICATION PERSONNELLE

Date de la demande
Prénom et nom de

I’éleve

Code permanent de
I'éleve (si connu)

Prénom et nom du parent

Adresse

Courriel

Téléphone

1. Cette demande concerne-t-elle la passation des épreuves ministérielles seulement?
O Oui.

O Non. Veuillez nous transmettre le projet d'apprentissage de votre enfant
ainsi que le plan de sanction au courriel suivant:
enseignementalamaisonparlesparents@csmv.qc.ca
Si vous n'avez pas de plan de sanction, vous devez compléter le formulaire de
demande de services complémentaires afin d'obtenir une rencontre avec une

conseillere d'orientation.



Cocher les épreuves souhaitées en 4¢ secondaire pour votre enfant :

Epreuves Epreuves MEQ

Matieres Niveau
locales

Francgais lecture
Francais écriture 4
Francais oral 4
Math 4
Résoudre
Math 4
Raisonner
Science 4
Théorie
Science 4
Pratique
Science option 4
Théorie
Science option 4
Pratique
Histoire du Québec et du Canada 4
Anglais 4
Interagir en anglais
Compréhension de textes en 4
anglais
Production écrite en anglais 4



Nathalie Bastien
Barrer 


Cocher les épreuves souhaitées en 5¢ secondaire pour votre enfant :

Matiéres Niveau Epreuves locales Epreuves MEQ

Francgais lecture 5
Frangais écriture 5
Frangais oral 5
Math 5
Résoudre
Math 5
Raisonner
Chimie Théorie 5
Chimie Pratique 5
Physique Théorie 5
Physique Pratique 5
Monde contemporain 5
Education financiére 5
Anglais de base 5
Interagir
Anglais de base 5
Compréhension de textes
Anglais de base 5
Ecrire

ou
Anglais enrichi 5
Interagir
Anglais enrichi 5
Compréhension de textes
Anglais enrichi 5
Ecrire




cca 4 ou5 Citoyenneté et culture québécoise
EPS 4 ou5 Education physique et a la santé
PPO 4 ou>5 Projet particulier d'orientation
Arts plastiques 4 oub5

Musique 4 ou5

Art dramatique 4 oubs

Danse 4 oub

Espagnol 4 ou5

INFORMATIONS COMPLEMENTAIRES

Y a-t-il d'autres évaluations qui seront gérées par un ou des organismes externes?

Si oui, pour quelle.s évaluation.s? Et avec quel.s organisme.s scolaire.s?

Votre enfant aura-t-il besoin de mesures adaptatives lors de la passation de ses
épreuves ministérielles ou locales?

O Non.

O Oui. Alors il faut nous remettre le Formulaire de demande d’adaptation des conditions de
passation d’une épreuve ministérielle disponible auprés de votre personne-ressource a la
Direction de I’enseignement a la maison par les parents.

Quelles sont les mesures adaptatives dont votre enfant aura besoin?

tiers temps supplémentaire

dictionnaire électronique

outil d'aide a I'écriture: correcticiel (Antidote)

outil d'aide a I'écriture: prédicteur de mots: Word Q ou Lexibar

outil d'aide a la lecture: synthése vocale (Word Q ou Lexibar)

Autre, précisez:

Signature électronique d'un parent
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