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CONSEIL SCOLAIRE
CATHOLIQUE
FRANCO-NORD

Plan de releve

Sondage a l'intention des directions d’école
et directions adjointes




Sondage - Portrait des directions d'école et directions adjointes du CSCFN

Cher membre des directions d'école et directions adjointes de CSCFN,
Nous vous remercions de prendre quelques minutes pour remplir ce court sondage qui a pour but de
connaitre le statut actuel des employé(e)s du Conseil a I'égard de leur cheminement professionnel.

Ces informations guideront le Conseil scolaire catholique Franco-Nord dans I'élaboration de
stratégies de releve afin de renforcer les capacités de fagon systémique et d'offrir un éventail de
possibilités de perfectionnement professionnel pour les leaders chevronnés.

Merci de votre participation.

1. A quel palier oeuvrez-vous en tant que direction d'école ou direction adjointe présentement?
O Palier élémentaire

Q Palier secondaire

2. Incluant cette année, combien d'années d'expériences avez-vous accumulées en tant que direction
d'école ou direction adjointe?

O 1 - 4 années d'expériences
Q 5 - 9 années d'expériences
Q 10 - 14 années d'expériences

Q 15 années d'expériences et plus

PREREQUIS : Les membres en régle de I'Ordre des enseignantes et des enseignants de I'Ontario
ayant enseigné au moins sept ans et possédant un diplébme de maitrise peuvent s’inscrire au
Programme menant a la qualification d’agente ou d’agent de supervision.

Les agentes et agents de supervision employés par les conseils scolaires doivent détenir cette
gualification et posséder la qualification de directrice ou de directeur d’école ou deux ans
d’expérience a titre d’administrateur dans le milieu de I'’éducation.
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3. Veuillez cocher I'énoncé qui s'applique a votre situation actuelle.

|:| Je suis présentement qualifié(e) a en tant qu'agente ou agent de supervision.
|:| Je suis en voie de compléter le Programme menant a la qualification d'agente ou d'agent de supervision.
|:| Je prévois m'inscrire au Programme menant a la qualification d'agente ou d'agent de supervision.

|:| Je ne suis pas intéressé(e) a compléter le Programme menant a la qualification d'agente ou d'agent de
supervision.

Autre (Veuillez préciser.)

4. Si vous avez indiqué a la question précédente que vous prévoyez vous inscrire au Programme menant
a la qualification d'agente ou d'agent de supervision, veuillez répondre a cette question. Si non, veuillez
passer a la prochaine question.

Je prévois m'inscrire au Programme menant a la qualification d'agente ou d'agent de supervision...
Q d'ici 3 ans

O d'ici 5 ans

O d'ici 10 ans

5. Avez-vous déja occupé un autre poste de leadership en éducation auparavant? Si oui, veuillez
indiquer combien d'années d'expériences vous avez accumulées pour chaque poste? Si non, veuillez
passer a la prochaine question.

1lan 2 ans 3 ans 4 ans 5 ans 6 ans et plus

Coordonnateur |:| |:| |:| |:| |:| |:|
Conseiller [] [] ] [ ] [] L]

pédagogique

Leader pédagogique |:| |:| |:| |:| |:| |:|

Autre (veuillez préciser)

6. A quel(s) cycle(s) étes-vous présentement qualifié? Veuillez cocher tout ce qui s'applique.

|:| Cycle préparatoire (Maternelle et Jardin d'enfants)
|:| Cycle primaire (1re a la 3e année)

|:| Cycle moyen (4e a la 6e année)

|:| Cycle intermédiaire (7e a la 11e années)

|:| Cycle supérieur (11e et 12e années)
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7. Est-ce que vous suivez présentement des cours additionnels pour I'obtention de votre dipléme a la
maitrise en éducation?

8. Est-ce que vous étes intéressé(e) a postuler pour un poste d'agente ou d'agent de supervision au sein
du Conseil scolaire catholique Franco-Nord.

9. Est-ce que vous considérez postuler pour un poste d'agente ou d'agent de supervision dans un autre
Conseil scolaire.

O Oui
Q Non
(O s.o.

10. Veuillez ajouter tout autre commentaire concernant votre planification de carriére en administration
scolaire.

5

(S

11. Si vous le désirez, veuillez inscrire votre nom dans |'espace ci-dessous. (*Optionnel)
5

(S

Merci de votre participation!
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