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Questionnaire de fin d’année 2020-2021 pour les familles et les 
personnes en charge d’enfants 

Note aux familles/personnes en charge d’enfants : 
Ce questionnaire de fin d’année aidera le passage de votre enfant vers une nouvelle communauté de 
salle de classe lors de la prochaine année scolaire. En tant que premiers éducateurs et meilleurs 
représentantse de votre enfant, vous détenez des informations importantes. Lorsque vous remplissez 
ce formulaire, nous vous encourageons à conserver ce questionnaire et à partager ces informations 
avec la prochaine équipe pédagogique de votre enfant. Cela peut renforcer l’expérience 
d’apprentissage de votre enfant et votre collaboration dans l’éducation de votre enfant. Plus l’équipe 
pédagogique de votre enfant aura des informations votre enfant et votre famille, plus elle sera en 
mesure d’aider votre enfant et de développer un partenariat solide avec vous.  
 
Nous avons inclus une note pour la prochaine équipe pédagogique de votre enfant pour fournir 
davantage d’informations sur ce formulaire. N’hésitez pas à passer des questions auxquelles vous ne 
souhaitez pas répondre.  

A Note to Future Teaching Teams: 
Below you will find information from families about their child’s 2020-21 school year. With many 
children spending more time at home with their caregivers this past year, this document provides 
families/caregivers with an opportunity to share with you information about their child, their favorite 
things about the 2020-21 school year, and their hopes and aspirations for their child for the 2021-22 
school year.  
 
Building trusting relationships with families and their children begins with getting to know them. Young 
children learn in the context of relationships with trusted adults. The responses in this questionnaire are 
a way to start building those relationships, both with children and families. As we know, families are 
children’s first teachers and the experts on their children. The information they provide can be used 
alongside other beginning of the year documents at your school, including “getting to know you” 
surveys, to help you and your teaching team create welcoming, respectful partnerships with families and 
lay a strong foundation for learning throughout the year.  
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Questionnaire pour les familles/personnes en charge d’enfants 

PARTIE 1 : À propos de votre enfant  
Votre nom :  
 
Nom de l’enfant :   
  

1. Quel est le nom que votre enfant préfère qu'on utilise quand on s'adresse à lui ou à elle ? Que 
souhaitez-vous qu’un professeur sache à propos du nom de votre enfant ?  
 
 

2. Dans quelle(s) langue(s) votre enfant communique facilement ?  
 
 

3. Quel est le nom du programme de la petite enfance que votre enfant a suivi au cours de l’année 
scolaire 2020-2021 ?   
 
 

4. Quelles sont les choses que vous préférez chez votre enfant ?  
•     

•  

•     

 
5. Quelles sont les activités préférées de votre enfant (par exemple : dessiner, lire des histoires, 

faire semblant, jouer dehors) ?  

 
6. Est-ce que votre enfant a un jouet favori ou une peluche favorite ?  

 
7. Avez-vous remarqué ce que votre enfant aime le plus ou le moins concernant son programme de 

la petite enfance ? (par exemple : temps de repos, aire de jeux, lire à voix haute) ?   
 
 

• Ce que l’enfant aime le plus : 
 
• Ce que l’enfant aime le moins : 
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8. Est-ce que votre enfant a besoin d’aide avec ce qui suit ? Veuillez sélectionnez tout ce qui
s'applique, et décrivez tout appui physique, émotionnel, comportemental ou d’apprentissage
dont votre enfant bénéficiera au fur et à mesure de l’année scolaire.

Domaines 
nécessitant un 
appui 

Appui 
nécessaire ? 

Remarques sur l’appui 

Hygiène Oui  /   Non Remarques : 

Sieste Oui  /   Non Remarques : 

Allergies (dont 
allergies 
alimentaires) 

Oui  /   Non Remarques : 

Habillement Oui  /   Non Remarques : 

Autre (veuillez 
expliquer) 

Remarques : 

9. Comment est-ce que votre enfant a vécu l’apprentissage à distance, en personne ou hybride ?
Veuillez écrire quelques phrases ci-dessous :

10. Veuillez nous fournir tout autre renseignement sur votre enfant qui pourra aider la prochaine
équipe pédagogique pour une prise en charge efficace :
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PARTIE 2 : À propos de votre famille   
  

11. Quelle langue privilégiez-vous pour communiquer ? 

 
12. Est-ce que votre enfant a des frères ou sœurs ?  Si oui, quels sont leurs noms et leurs âges ?   

 
13. Quels sont vos espoirs et vos aspirations pour votre enfant pour l’année scolaire 2021-2022 ? 

 
14. Y a-t-il des traditions importantes pour votre famille ? Si oui, lesquelles ? Quels talents, 

traditions, coutumes ou objets souhaitez-vous partager au cours de la prochaine année scolaire ? 

 
15. Quelles activités familiales ont eu le plus d’impact pour votre famille au cours de cette année 

scolaire ? 

 
16. Souhaitez-vous communiquer d’autres informations concernant votre famille ? 

 
 
 
Merci de nous aider à mieux connaître votre famille ! 
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