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Autorisation de transmettre des renseignements 
à un intervenant professionnel 

 
 
 
J’autorise, par la présente,________________________ 

(nom de la responsable) 
 

adresse :________________________________________ 
   _______________________________________ 
reconnue responsable d’un service de garde en milieu familial par le CPE La 
Girouette Inc, Plessisville, à communiquer à un intervenant professionnel les 
renseignements qui lui sont nécessaires pour aider et soutenir davantage mon enfant 
dans divers apprentissages. 
 
La présente autorisation est valable tant que mon enfant bénéficiera des services des 
intervenants. 
 
Date et durée du suivi :_____________________________ 
Nom de l’enfant :__________________________________ 
Nom des intervenants :___________________________  
   ___________________________  
   ___________________________  
   ___________________________ 
      
Motif de l’intervention avec l’enfant : 
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ 
 
 
__________________________  _______________ 
Signature de l’autorité parentale   Date 
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