Formulaire de consentement actif
Lettre aux parents a propos de 'intimidation et du harcelement
Chers parents,

Le (insérer le nom du comité d’échec a I'intimidation de I’école) s’efforce d’améliorer les
programmes d’échec a I'intimidation et au harceélement dans notre école. Comme nous
voulons que nos éleves apprennent dans un milieu stir et sain, nous demandons votre
participation. Les éleves, les parents et les enseignants de 1'école rempliront des
questionnaires. Ce sera une occasion passionnante de faire de notre école un endroit
meilleur.

Questionnaires aux éleves

* Les éleves rempliront le questionnaire le (insérer la date).

* Il leur faudra environ 60 minutes pendant les heures de classe.

* Les enseignants seront chargés d’administrer le questionnaire dans leur classe.

* Lenom de votre enfant n’apparaitra PAS sur le questionnaire. Tous les
questionnaires seront privés et confidentiels.

* Le (insérer le nom du comité de I'école) nous présentera une synthese des
résultats. L’école organisera ensuite une réunion d’information pour les parents
et les enseignants ou publiera les résultats dans son bulletin d’information.

* Avant de remplir le questionnaire, les éleves doivent avoir obtenu un formulaire
de consentement d'un parent ou tuteur.

Si vous acceptez que votre enfant remplisse le questionnaire, veuillez cocher la
premiére case du formulaire de consentement joint a cette lettre, inscrivez le nom de
votre enfant et signez au bas de la feuille.

Si vous ne voulez PAS que votre enfant remplisse le questionnaire, cochez la deuxieme
case, inscrivez le nom de votre enfant et signez au bas de la feuille.

Questionnaires aux parents

Je vous encourage vivement a remplir le questionnaire aux parents, méme si vous ne
voulez pas que votre enfant remplisse un questionnaire en classe. Le questionnaire aux
parents vous sera remis par votre enfant. J'y ai joint une lettre, que je vous prierais de
bien vouloir lire. Les noms des éleves qui auront retourné un questionnaire aux parents
rempli feront ’objet d'un tirage, et les gagnants auront droit a un prix.

Ni vous, ni votre enfant ne courez de risques a participer. Votre décision de participer
ou non n’aura aucune conséquence sur les résultats scolaires de votre enfant. Je pense
simplement que les questionnaires nous en diront plus long sur I'intimidation et le
harcelement dans notre école.

Si vous avez des questions, veuillez communiquer avec moi ou avec I’enseignant(e) de
votre enfant.

Cordialement,

Le directeur/La directrice






Formulaire de consentement a I’égard du questionnaire aux éléves

e Jailulalettre d’information et j'accepte de laisser mon enfant remplir le
questionnaire.

* Je comprends que les éleves ne sont pas obligés de remplir ce questionnaire.

* Je comprends que mon enfant peut refuser de remplir ce questionnaire n'importe
quand. Mon enfant peut aussi refuser de répondre a certaines questions et cesser
de remplir le questionnaire a n'importe quel moment. NI les enseignants, NI le
personnel de I’école ne verront les réponses des éléves au questionnaire.

[ Jautorise mon enfant 2 remplir le questionnaire sur I'intimidation et le
harcelement a I'école.

(nom de votre enfant en caracteres d’'imprimerie)

[ Je n’autorise pas mon enfant a remplir le questionnaire sur
'intimidation et le harcelement a 1’école.

(nom de votre enfant en caracteres d’'imprimerie)

Veuillez inscrire votre nom et apposer votre signature ci-dessous!:!

Nom du parent/ tuteur Signature du parent/ tuteur Date
(En caracteres
d’imprimerie SVP)

Retournez ce formulaire a I’enseignant(e) de votre enfant.






