INNU TAKUAIKAN UASHAT MAK MANI-UTENAM

SECTEUR EDUCATION

AlRE I E |

Formulaire a compléter

Admissibilité aux étudiants:

T} . . . .
= Etre inscrit sur le registre de Uashat mak Mani-utenam
= Déposer sa demande d'aide financiére avant la deuxiéme semaine de juillet
T} . . . . . . .
= Etre inscrit a temps plein dans une école primaire ou secondaire reconnue par les autorités compétentes
= Demeurer sur la communauté de Uashat mak Mani-utenam
. .. , .
La politique s'adresse au parent ou au tuteur reconnu légalement

Limite et étendue de l'aide financiére pour les frais de repas:

= Le parent doit fournir une lettre de 1'école spécifiant que le service de transport n'est pas offert sur I'heure du midi et;
= L'éleve habite a plus de deux (2) kilometres de 1'école (1'adresse de résidence scolaire et 1'école fréquentée).

Nom et prénom :

Adresse complete :

Téléphone : Adresse courriel:

Numéro de bande: Bande d'appartenance:

Nom de 1'établissement fréquenté en 2025-2026:

Niveau scolaire: Adresse de 1'établissement scolaire

[] Lettredel'établissementscolaire pour confirmer quele service de transport n'est pas offert
[ sur L'heure dudiner. Calendrier scolaire pourl'année scolaire 2025-2026

] Preuve d'admission de 1'étudiant pour l'année scolaire 2025-2026

[] Je déclare que les informations émises dans le présent document sont exactes.
[] Je m'engage a rembourser en totalité tout montant percu en trop du programme d'aide concernant les frais de repas.

[] Je m'engage a aviser ITUM-Education de tout changement en cas de transfert d'établissement scolaire
et/ou abandon scolaire et/ou abandon scolaire temporaire ou définitif.

Signature du parent ou tuteur Date
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