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SERVICES A TEMPS PLEIN SERVICES A TEMPS PARTIEL SERVICES APRES L’ECOLE

RENSEIGNEMENTS SUR LE DEMANDEUR
Nom de l'installation de garderie:

Adresse :

Province : Code postal :
Adresse postale (si différente de I'adresse actuelle du lieu de résidence) :

Province: Code postal :
Téléphone: Courriel :
Langue de service : |:] Francais |:| Anglais

Heures d’ouverture :

Services hors des heures normales de garde? |:| Oui |:| Non

Si oui, veuillez préciser :

Si cette demande est présentée en raison d’'un changement de responsable, inscrire 'ancien nom de linstallation de garderie
et le nom du responsable précédent.

Nombre de places en garderie :
RENSEIGNEMENTS SUR LES PLACES DE SERVICES DE GARDERIE

Nombre d’enfants pour

Type de service de garderie chaque type de service

Nourrissons (de 0 a 15 mois)

Nourrissons (de 15 a 24 maois)

Enfants d’age préscolaire

Enfants d’age scolaire (services aprés I’école)
NOMBRE TOTAL DE PLACES

INSTALLATION A BUT LUCRATIF (SEULEMENT EXPLOITEE PAR UN PROPRIETAIRE)
1. Nom du responsable :

Adresse :
Province : Code postal :
Téléphone : Courriel :

2. Précisez I'expérience que vous avez dans les domaines de soins aux enfants ou en matiere de gestion d'installation de
garderie.
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3. Etes-vous titulaire d’un certificat ou d’un diplédme en éducation de la petite enfance (EPE)?

|:| Oui |:| Non

Autres certificats ou diplédmes :

4. Avez-vous suivi une formation sur le curriculum éducatif pour la petite enfance du Nouveau-Brunswick?

(Si oui, précisez de quel curriculum il s’agit.) |:| Oui |:| Non

|:| Le Curriculum éducatif pour la petite enfance francophone du Nouveau-Brunswick

|:| New Brunswick Early Learning and Child Care Curriculum English

INSTALLATION SANS BUT LUCRATIF (SEULEMENT GEREE PAR UN CONSEIL D’ADMINISTRATION)

1. Conseil d’administration :

Nom Adresse postale

Téléphone

Poste occupé au
conseil

2. Administrateur (nom) :

Précisez I'expérience que vous avez dans le domaine de soins aux enfants ou en matiére de gestion d’une installation de

garderie.

VEUILLEZ JOINDRE A LA PRESENTE DEMANDE LES DOCUMENTS SUIVANTS :

2. Lettre des autorités municipales.

du terrain de jeux.

1. Formulaire de demande d'agrément diment rempli, daté et signé.

3. Trois (3) copies de plans a I'échelle ou réeglementaire de chaque étage de I'établissement et de I'espace extérieur ou
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4. Formulaire « Etude du plan de garderie » ddment rempli et deux (2) photos couleur différentes de I'extérieur du batiment
— ministére de la Sécurité publique.

5. Formulaire « Etude du plan de garderie » diment rempli — ministére de la Santé.

6. Formulaire de consentement a la vérification du dossier de Développement social diment rempli, précisant qu'aucune
infraction n‘a été commise (formulaire exigé pour le responsable, le personnel et tout résident 4gé de 19 ans ou plus).

7. Formulaire de vérification du casier judiciaire dament rempli, précisant qu’aucune infraction criminelle n’a été relevée et
gue la personne est autorisée a travailler aupres de gens vulnérables (exigé pour le responsable, le personnel et tout
résident &gé de 19 ans ou plus).

8. Droits d’agrément (le chéque doit étre fait au nom du ministre des Finances).

Je, soussigné(e), atteste par la présente que les renseignements et les déclarations qui figurent dans cette demande
sont, pour autant que je sache, exacts et véridiques. Je déclare également que j’ai bien lu et compris tous les
articles pertinents de la Loi sur les services a la famille et des reglements y afférants.

Signature du demandeur :

Date de la demande :

Important : si la demande est incompléete ou si les documents requis ne sont pas fournis, le processus d’examen
sera retardé et votre demande sera considérée comme inadmissible.

Assurez-vous de conserver des copies des documents soumis, car ils ne vous seront pas retournés.

Veuillez faire parvenir votre demande diment remplie a la direction des services a la petite enfance de votre district
scolaire.

(Voir les coordonnées des personnes-ressources pour les installations de garderie.)
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