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DEVENEZ PARENT-BÉNÉVOLE À L’ÉCOLE FERNAND-SEGUIN! 

 

 

Chers parents, 

 

Vous avez quelques heures de libres par jour, par semaine, par mois ou à l’occasion? Vous 

êtes intéressé(e) par la vie scolaire de votre enfant et désirez y participer? Faites du 

bénévolat à l’école! Ceci vous donnera la chance de vous impliquer à temps plein, à temps 

partiel ou à la fréquence de vos disponibilités dans le milieu scolaire de votre enfant. 

 

Voici quelques endroits où vous pourriez œuvrer comme parent-bénévole et une courte 

description des tâches possibles; 

 

 Soutenir l’organisme de participation des parents (OPP) dont les membres sont élus 

en assemblée générale annuelle. Exemples : organiser des activités spéciales pour 

les élèves en collaboration avec les enseignants (rentrée, Halloween, Noël, fin 

d’année etc.), organiser des levées de fonds, etc. 

 Aide à la bibliothèque : réparation de livres et rangement 

 Accompagnement lors d’une sortie 

 Vernissage science et arts 

 Foire aux livres 

 Etc. 

 

Les bénévoles qui seront régulièrement en contact avec les élèves verront leurs antécédents 

judiciaires vérifiés. 

 

S’il vous plaît, complétez ce coupon-réponse et retournez-le à l’enseignant (e) de votre 

enfant. Nous avons besoin de vous ! 

 

 

Martin Dugas 

Directeur 

 

 

------------------------------------------------------------------------------------ 

 

                                     Coupon-réponse parent-bénévole 

 

Je désire m’impliquer comme parent-bénévole à l’école Fernand-Seguin 

 

Nom du parent : ____________________________Téléphone (maison) : __________________ 

                                                                                  Téléphone (portable) : _________________ 

Nom de l’enfant : ________________________________________     Groupe : ____________ 

 

Courrier électronique du parent : _______________________________ 
 

Jour de la 

semaine 

Lundi Mardi Mercredi Jeudi Vendredi 

Disponibilité 

☒ 

AM ☐ 

PM ☐ 

AM ☐ 

PM ☐ 

AM ☐ 

PM ☐ 

AM ☐ 

PM ☐ 

AM ☐ 

PM ☐ 

J’aimerais m’impliquer dans : 

 

OPP ☐   Bibliothèque ☐   Accompagnement ☐   Autre _______________________ 

 

 

https://fernand-seguin.cssdm.gouv.qc.ca/

