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Centre de la Petite Enfance (CPE)
Changement

Pour une période minimale de deux mois calendrier

Nom du CPE :

Nom de I’enfant:

Nom du parent/tuteur:

Date effective du changement:

Changement d’inscription: - au jour [CB

- ala semaine @]
- retrait** [Q]

Signature du parent/tuteur Date

Réservé au CPE

Formulaire regu le:

Formulaire regu par:

Commentaires: ** Approuvé. Par contre, si on peut combler la place,
vous aurez le choix de la reprendre immédiatement ou
de laisser votre place et retourner sur la liste d’attente.

Approuvé par:
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