==l Formulaire de changement de capacité
([ opérationnelle
Hamilton

Veuillez soumettre a la ville d’Hamilton un document par site pour toutes révisions de la
capacité opérationnelle ou pour toute capacité alternative durant plus 3 mois.

Afin d'assurer la stabilité du financement et de soutenir les colts de personnel associés au
respect des exigences du ratio GEPE, les changements dans l'utilisation de la capacité
opérationnelle peuvent entrainer un ajustement du financement.

Note : Les réductions de frais pour 'AGJEEC sont accordées en fonction de la capacité
opérationnelle

> «Capacité licenciée» : le nombre maximum d'enfants autorisés a recevoir des services
de garde d'enfants, comme indiqué dans la licence ministérielle.

» «Capacité opérationnelle» : le nombre d'enfants que le centre prévoit accueillir en
fonction de I'effectif et du budget du ou de la titulaire de la licence, sans dépasser le
maximum de la capacité d'accueil de la licence.

Etape 1 : Renseignements sur le programme de garde d'enfants pour les changements
de capacité proposés

Nom du siége social: Nom du centre de garde d’enfants / Agence de garde
d’enfants a domicile :

Nom de la personne-ressource : | Adresse du site mentionné ci-haut :

Numéro de téléphone : Courriel :

Etape 2: Complétez le tableau ci-dessous avec les renseignements complets de la
licence SGPSGE

o s . Capacité licenciée
Groupe d’age / salle s alternative
Nombre Groupe d’age Nombre Groupe d’age

p. ex. salle jeunes 15| Jeunes enfants 16 Préscolaire
enfants No.1

Sélectionner Sélectionner

Sélectionner Sélectionner

Sélectionner Sélectionner

Sélectionner Sélectionner

Sélectionner Sélectionner




Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Etape 3: Renseignements sur les changements proposés

Date de début
proposeée

(si connue) :

Date de fin proposée

Raisons du
changement :

Etape 4: Complétez le tableau détaillant la capacité pour chaque salle et les

changements de capacité proposés

Capacité Capacité o
opérationnelle opérationnelle (DeS(?”ptIOH dIU changlement
A . c.-a-d. passer a la capacité licenciée
GrOUpe e age Sl actuelle 2o PekEE alternative, augmenter ou réduire la
Groupe Groupe capacité opérationnelle)
Nombr ' Nombr a
ombre d'age ombre dage
p. ex. salle jeunes 15 Jeunes 16 | Préscolaire | Passer a la capacité licenciée
enfants No.1 enfants

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner
Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Sélectionner

Commentaires
supplémentaires :
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Etape 5 : Signatures

Titulaire

En tant que signataire autorisé(e) pour

je confirme que tous les détails fournis sont exacts.

Nom (en caracteres d’'imprimerie) : Date :

Signature :

Etape 6: Soumettez vos document a I'aide du formulaire de soumission de documents de
garde d'enfants.

Etape 7 : Réponse de I'analyste des contrats. ( Aucune action requise du prestataire de

services)

Recommandation - gestionnaire du systéme de service :

Je, , confirme que le changement de capacité
opérationnelle a été enregistré dans nos systemes.

La reconnaissance de ce changement entrainera le résultat suivant pour votre financement
actuel pour I'AGJEEC

Select

Nom (caracteres d’imprimerie) :

Fonction :

Adresse:
28 James St. N., 6" Floor, Hamilton ON, L8R 2K1

Téléphone:
905-546-2424 poste :
Date de réception :

Date de la réponse :

Signature:
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