
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

16 – Si tes parents avaient besoin d’un service de garde, coches ce qui 

représente leur besoin : 

 

 Mes parents ont besoin d’un service de garde le matin avant l’école 

 Mes parents ont besoin d’un service de garde le soir après l’école 

 Mes parents ont besoin d’un service de garde le matin ET le soir 
 

17 - Aimes-tu vivre à Dosquet? 

Oui    Non   

Pourquoi ? 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 

 

18 – Qu’est-ce que tu aimes le moins de ta municipalité? 
 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 

 

19 – Qu’est-ce que tu aimes le plus de ta municipalité? 
 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 

 

Merci d’avoir pris le temps de répondre à nos questions! Ton opinion est très 

importante! 

Tes parents sont invités à aller remplir le sondage en ligne pour les adultes en 

consultant le site Internet http://www.municipalitedosquet.com/  

 

--------------------------------------------------------------------------------------- 

COUPON – RÉPONSE POUR LE TIRAGE 
 

Ton nom : ____________________________  

Ta classe : ____________________________ 

Le nom de ta mère ou de ton père : ____________________________ 

Ton numéro de téléphone : ________________ 

 

Vivre à Dosquet,  

c’est cool ! 
 

 

Ta municipalité, Dosquet, veut connaître ton opinion afin de pouvoir organiser 

des projets qui répondent à tes besoins et à ceux de ta famille. Tout cela dans 

le but que ta famille et toi soyez heureux à Dosquet ! 

 

Remplis ce questionnaire afin de participer à l’amélioration de ta municipalité! 

* Tes parents sont encouragés à t’aider à remplir le questionnaire. 
 

1 - Es-tu? 
 

Garçon    Fille     

2 – Quel âge as-tu? 
 

 ________________ ans 

3- Depuis combien d’années vis-tu à Dosquet? 
 

 ________________ ans         Depuis ma naissance 

4- En quelle année es-tu? 
 

Maternelle    1ère année   2ème année  3ème année  

4ème année    5ème année   6ème année   

5- Vas-tu à l’école de la Caravelle?         Oui      Non  

 

Si tu vas dans une autre école, laquelle : __________________________ 
 

6 – Trouves-tu belle ta municipalité? 
 

Oui    Non   

Que ferais-tu pour qu’elle soit plus belle ? 

__________________________________________________________

__________________________________________________________ 

__________________________________________________________ 
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7 - Trouves-tu qu’il y a assez d’activités pour les jeunes? 
 

Oui    Non     

As-tu des activités à proposer? 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 
 

8 - Trouves-tu qu’il y a suffisamment de lieux pour jouer et discuter avec tes 

amis? (parc, gymnase, local, etc.) 
 

Oui    Non     

Peux-tu nous donner de nouvelles idées? 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 
 

9 – Aimerais-tu que la municipalité réalise les projets / activités suivants : 

 Soirées animées (disco, soirée dansante, etc.) 

 Jardin collectif impliquant les jeunes 

 Cours divers (cuisine, tricot) 

 Visites d’entreprises 

 Autres idées :  

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 
 

10 – Vas-tu à la bibliothèque municipale? 

Oui    Non     

Si non, pourquoi? 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 
 

11 – Si la municipalité construit un gymnase, quelles activités aimerais-tu y 

retrouver? 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 

_________________________________________________________ 

 

 

12 – Te sens-tu en sécurité à Dosquet lorsque tu joues au parc ou que tu te 

promènes dans les rues? 
 

Oui    Non     

As-tu des idées qui feraient en sorte que tu te sentes plus en sécurité? 

_________________________________________________________ 

_________________________________________________________ 
 

13 - Places tes besoins ou tes préoccupations des jeunes par ordre 

d’importance? (1 à 5, 1 étant le plus important pour toi) 
 

__ Avoir plus d’endroits pour se rencontrer et faire des activités de loisir 

__ Protéger l’environnement et embellir la municipalité 

__ Avoir de l’aide pour régler des problèmes (écoute et support) 

__ Avoir plus de nouvelles personnes dans la municipalité 

__ Se sentir en sécurité 

Autres choses qui te préoccupent: 

_________________________________________________________

_________________________________________________________ 
 

14 – Sur l’heure du midi à l’école, où te trouves-tu? 

 Au service de garde de l’école 

 À la maison 

 Chez des amis ou de la famille 

 Dans un service de garde privé 
 

15 – Le matin et le soir après l’école, lorsque tes parents travaillent où te 

trouves-tu? 
 

 À la maison avec mes parents 

 À la maison avec une gardienne 

 Chez des amis ou de la famille 

 Dans un service de garde privé 

 Autres : _______________________________________________ 

 

12 – Si tes parents auraient besoin d’un service de garde, coches ce qui 

représente leur besoin : 
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Oui    Non     

Si non, pourquoi? 
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 Dans un service de garde privé 

 Autres : _______________________________________________ 

 

12 – Si tes parents auraient besoin d’un service de garde, coches ce qui 

représente leur besoin : 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

16 – Si tes parents avaient besoin d’un service de garde, coches ce qui 
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17 - Aimes-tu vivre à Dosquet? 
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18 – Qu’est-ce que tu aimes le moins de ta municipalité? 
 

_________________________________________________________
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19 – Qu’est-ce que tu aimes le plus de ta municipalité? 
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Merci d’avoir pris le temps de répondre à nos questions! Ton opinion est très 

importante! 

Tes parents sont invités à aller remplir le sondage en ligne pour les adultes en 

consultant le site Internet http://www.municipalitedosquet.com/  
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des projets qui répondent à tes besoins et à ceux de ta famille. Tout cela dans 

le but que ta famille et toi soyez heureux à Dosquet ! 
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Garçon    Fille     

2 – Quel âge as-tu? 
 

 ________________ ans 

3- Depuis combien d’années vis-tu à Dosquet? 
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4- En quelle année es-tu? 
 

Maternelle    1ère année   2ème année  3ème année  
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5- Vas-tu à l’école de la Caravelle?         Oui      Non  

 

Si tu vas dans une autre école, laquelle : __________________________ 
 

6 – Trouves-tu belle ta municipalité? 
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Que ferais-tu pour qu’elle soit plus belle ? 
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