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FORMULAIRE D’INSCRIPTION : ADULTE
Centre de services orthopédagogiques


	Date de la demande :

	Identification et coordonnées du client

	Nom du client
	

	Date de naissance
	

	Sexe
	☐ Femme
☐ Homme

	Numéros de téléphone
	Cellulaire : 
Travail : 
Domicile : 
Le moment où il est facile de vous joindre :

	Adresse courriel
	

	Adresse postale 
	

	Services demandés au Centre de services orthopédagoqiques

	Évaluation
	☐  Oui 
             ☐ lecture-écriture 
             ☐ mathématiques

☐  Non

	Intervention-suivi 

	☐  Oui 
             ☐ lecture-écriture 
             ☐ mathématiques

☐  Non                                        

	Raison(s) de la demande 
	

	Profil du client en lecture-écriture ou en mathématiques

	Quelles sont vos capacités concernant la lecture, l’écriture ou les mathématiques?
	

	[bookmark: _GoBack]Quels sont vos besoins?
(ex. : aide pour poursuivre mes études, répondre aux exigences liées à mon emploi…)
	

	Informations supplémentaires

	Avez-vous d’autres informations pertinentes à nous communiquer?
(ex. : évaluations antérieures, suivi orthopédagogique, cheminement scolaire, profession)
	




Veuillez prendre note qu’il est possible qu’il y ait un temps d’attente avant d’obtenir des services.



Nathalie Chapleau, UQAM		Septembre 2020
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