Ecole secondaire de Clare

DEMANDE D’EXEMPTION D’EXAMEN

Nom de I’éléve faisant la demande

Numeéro de téléphone

Niveau scolaire

Nom du cours

Nom de I'enseignant.e

Je fais demande pour '’exemption de ’examen du cours. J’ai confirmé les points
suivants avec I’enseignant.e de mon cours :

U Ma note est d’au moins 75 %

Notez bien : 'année prochaine, la note minimale pour recevoir 'exemption de I’examen
sera de 80 %.

A Tous mes travaux d’évaluation de I'apprentissage sont a jour

Q J’ai accumulé un maximum de 8 heures d’absence du cours sans motivation.

Signature de I’éleve : Date :

Signature du parent : Date :
(Eléve moins de 18 ans)

Approbation de I'enseignant.e : Date :

Date limite : le formulaire diment rempli doit étre remis a
I’enseignant.e du cours pas plus tard que cinq (5) jours
d’école avant le premier jour d’examen.

d Demande acceptée.

A Demande refusée (’enseignant.e ou la direction communiquera avec I’éléve ou le parent pour
offrir une justification).






