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Ministry of Labour, Immigration, Training and Skills Development
Ontario
Ministère du Travail, de l'Immigration, de la Formation et du Développement des compétences
Demande de financement de la formation en classe d'apprentissage du PAJO
Agents de prestation de la formation (APF) non collégial
Instructions pour les conseils scolaires de district (CSD) :
·         Utiliser ce formulaire pour financement de la formation en classe d'apprentissage pour non collégiale de niveau 1 aux fins du PAJO. Si l'APF fait partie de l'initiative de jonction écoles-collèges-milieu de travail (IJECT), utilisez le formulaire sur le site web du IJECT.
·         Remplir, signer et envoyer ce formulaire à votre bureau local du ministère du Travail, de l'Immigration, de la Formation et du Développement des compétences (MTIFDC).
·         Pour financement de la formation en classe d'apprentissage pour collégiale de niveau 1 aux fins du PAJO, utiliser le formulaire qui se trouve sur le site Web de l'Initiative de jonction écoles-collèges-milieu de travail (IJECT) . 
Conseil scolaire de district  
Code de métier 
Nom du métier 
Date de prestation proposée 
Nombre de places
Agent de prestation de la formation
Est-ce une nouvelle formation (jamais eu de formation en classe/sièges 
avec ce APF)? 
Si oui, avez-vous consulté l'APF pour confirmer l'intérêt, la capacité, etc.? 
Si oui, donnez les détails
Des élèves d'autres CSD recevront-ils cette formation? Veuillez préciser.
Ce programme a-t-il été offert auparavant? Veuillez préciser.
(combien d'élèves étaient inscrits, combien ont terminé, réussi, échoué)
Existe-t-il des possibilités d'emploi locales pour le métier que vous proposez?
De quelle façon sélectionnerez-vous et préparerez-vous les élèves pour la classe de niveau 1?
PERSONNE-RESSOURCE
Nom
Téléphone 
Courriel
Date
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