
AVIS DE CHANGEMENT D’ADRESSE

Identification de l’élève 
Nom : Prénom : 

Fiche : Année scolaire : 

École de fréquentation : Classe/Niveau : 

Changement d’adresse 

Ancienne adresse : 

Nouvelle adresse : 

No civ – app. – rue 

Ville – code postal 

Date de début de la nouvelle adresse :  

Type d’adresse :              Père et Mère          Père Mère                  Tuteur 

Téléphones : 

Résidence : 

Père :            Travail             Cellulaire 

Mère :           Travail             Cellulaire 

Autre : 

Preuve de la résidence de l’élève au Québec 

Les parents doivent obligatoirement se présenter au secrétariat de l’école pour présenter l’original d’au moins une preuve de résidence récente. 
Les pièces acceptées sont : compte de taxes foncières, de taxes scolaires, d’électricité, tout autre document officiel du gouvernement.

J’atteste avoir pris connaissance des documents originaux suivants, présentés pour confirmer la résidence de l’élève au Québec : 

Nom du document 1 : 

Nom du document 2 : 

Date : Signature responsable de l’admission : 

Signature du titulaire de l’autorité parentale 

Cet avis de changement d’adresse doit être remis à l’école fréquentée par l’élève le plus rapidement possible. Tout changement d’adresse remis 
après le 1er mai de l’année en cours, pourrait faire en sorte que l’élève soit déplacé, tel que stipulé dans la Politique d’admission et d’inscription 
des élèves (article 9.1.8). 

Date : Signature du titulaire de l’autorité parentale : ___________________________________________________

Nom en lettres moulées : ____________________________________________________________________

À l’usage de l’école 
Reçu par l’école le :  Nouvelle école de bassin, s’il y a lieu : 

Aviser la nouvelle école le :  

Modifications dans GPI : Changement d’adresse Changement d’école à l’actuel  Changement d’école au prévisionnel 

L’élève terminera l’année scolaire à mon école :  Oui Non   
Si oui, le parent doit compléter une demande de choix d’école et l’école doit acheminer un avis 
de transfert à l’organisation scolaire. 

Date :  Signature responsable de l’admission : 

Service de l'organisation scolaire et du 
transport scolaire 
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