
                             ​    ​AVIS DE SERVICE COMMUNAUTAIRE 
 

Élève              _________________________________________________  
 
École             _________________________________________________  
 
 

 
L’élève doit inscrire les renseignements requis ci-dessous à propos des activités qu’il ou elle envisage d’entreprendre. 
 
 

 
Description en quelques mots de l’activité prévue  

et langue de communication qui sera utilisée  
 

Nombre 
d’heure

s 
Date prévue de 

l’activité 
Jour / mois / année 

Lieu de l’activité Numéro de 
téléphone de 
l’organisme 

Nom du superviseur 
ou de la 

personne-ressource 
 

 
 
 
 

      

 
 
 
 

      

 
 
 
 

      

 
 
 
 

      

 
  

                                                                                      ​TOTAL 
  

 
_________________________________     _____________ 
Signature de la direction de l’école              Date 
 
____________________________________       ______________                        ___________________________________      ________________  
Signature de l’élève                                             Date                                            Signature du parent ou tuteur/tutrice             Date 
 
Les renseignements recueillis seront utilisés uniquement dans le cadre des activités de service communautaire exigées pour l’obtention du diplôme d’études secondaires de l’Ontario (DÉSO); 
ils ne pourront être transmis à d’autres personnes ou organismes et serviront uniquement à suivre le cheminement de l’élève. Pour obtenir des renseignements supplémentaires, prière de 
communiquer avec la directrice ou le directeur de l’école.  


