
 

 
 

Nouvelle demande d’inscription  ☐               OU              Renouvellement d’inscription  ☐ 
 

Année scolaire visée par la demande : ______________________ 

Centre de services scolaire d’origine :  

 

RENSEIGNEMENTS 
 

École choisie :   Projet particulier :  
 

Centre de services scolaire de l’école choisie :  

 

Classe régulière (degré)   Service spécialisé :  

 
 

 
Nom élève :  Prénom élève :  

 

   

Date de naissance :    

 Année Mois Jour 

 

Adresse principale :  

 

Numéro de téléphone :  Courriel d’un répondant :  
    

Nom parent 1 :  Prénom parent 1 :  
    

Nom parent 2 :  Prénom parent 2 :  
    

Nom tuteur :  Prénom tuteur :  
 

 
 

Articles de la Loi sur l’instruction publique 
 

4. L’élève ou, s’il est mineur, ses parents ont le droit de choisir, chaque année, parmi les écoles qui dispensent les services auxquels il a droit, celle qui répond le 

mieux à leur préférence. 
 L’exercice de ce droit est assujetti aux critères d’inscription établis en application de l’article 239, lorsque le nombre de demandes d’inscription dans une école 

excède la capacité d’accueil de l’école, ou, s’il s’agit d’une école à projet particulier ou à vocation régionale ou nationale, aux critères d’inscription établis en 
application de l’article 240 ou 468. 

 
 L’exercice de ce droit ne permet pas d’exiger le transport lorsque le transport requis pour cet élève excède ce qui est prévu par le centre de services 

scolaire. 
 
 On entend notamment par « capacité d’accueil », le nombre d’élèves qu’une école peut accueillir en fonction des locaux disponibles, des ressources 

du centre de services scolaire et des règles applicables en matière de formation de groupes. 
 

☐  J’autorise l’école _________________________________________ à transférer le dossier scolaire, orthopédagogique et d’aide 

particulière (s’il y a lieu) à l’école choisie dans le présent formulaire. 
 

 
 

Signature de l’autorité parentale  Date 
 

 

Ce formulaire doit être numérisé et expédié, par courriel, aux Services éducatifs jeunes à l’adresse serv.educ5@csrsaguenay.qc.ca. 

 

Scolarisation extraterritoriale 
Demande de choix d’école en vertu 

des articles 4 et 239 de la LIP 
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