
Sondage – Pressions financières dans le secteur de l’apprentissage préscolaire et des soins à l’enfant
La Coalition ontarienne pour de meilleurs services éducatifs à l’enfance (COMSEE), en collaboration avec les membres de Common Table for Childhood Development and Care Ontario s’intéressent au secteur de l’apprentissage préscolaire et de l’aide à l’enfance.

La mise en œuvre du nouveau programme d’apprentissage à la jeunesse Early Learning Program, de pair avec les manques de fonds, a placé dans une situation précaire plusieurs programmes qui apportent leur aide aux enfants et à leurs familles. Le ministère des Services à l’enfance et à la jeunesse estime que 48 % des programmes de soins à l’enfance en Ontario auront une incidence sur la journée complète d’apprentissage durant la première année de mise en place, débutant cet automne.

Il n’y a jamais eu autant d’incertitude qu’à l’heure actuelle dans les domaines financiers et de la planification dans notre secteur. Si votre programme/agence vit actuellement des pressions relatives au manque de places de garde subventionnées, à l’augmentation/amélioration des salaires, à l’état stagnant du budget ou toutes autres pressions relatives au budget (conservation du personnel, assurance de la qualité, etc.), nous sommes prêts à vous aider.

Pour nous aider à mieux comprendre les enjeux de cette situation, nous demandons à tous les programmes et agences de bien vouloir remplir ce sondage. Ce sondage est la première étape à franchir pour bien rendre compte de la situation et pour pouvoir faire une gestion efficace du secteur des soins et de l’apprentissage à l’enfance. 
Nos objectifs sont:

1. Recueillir les réponses d’une gamme de services et de programmes, incluant les soins à l’enfance, le soutien aux familles, et la promotion de la santé
2. Développer un bulletin de rendement statistique sur les pressions financières qui sont présentes dans notre secteur à l’heure actuelle
3. Compiler et rendre public les résultats de ce sondage pour aider et guider notre futur gouvernement vers des décisions relatives à l’appui de nos secteurs
4. Appuyer les programmes individuels qui sont aux prises avec des pressions financières ou qui sont dans l’obligation de couper dans certains niveaux des services existants
Si vous n’êtes pas la personne ayant l’autorité de répondre à ce sondage, prière de faire suivre ce document à la personne appropriée. Veuillez remplir ce sondage avant le vendredi 21 mai 2010. 
Les sondages remplis peuvent être acheminés à la COMSEE à l’adresse suivante: info@childcareontario.org, ou envoyés par télécopieur au (416) 538-6737. 

Enquête sur les répercussions financières

Nom de l’organisme/programme/ agence:_____________________________________

Adresse: _______________________________________________________________

Téléphone: _____________________________________________________________

Télécopieur: ___________________________________________________________________

Courriel: _________________________________________________________________

Personne-ressource/Répondant: ______________________________________________

Poste: _______________________________________________________________

Quels programmes/services votre organisme offre-t-il?

_____ Groupe de soins à l’enfance agréés                 _____ Services de garde d’enfants à domicile    agréés

_____ Programmes de soutien familial

  _____ Programmes parent/enfant

Votre programme/service

1. Combien d’enfants ou de familles reçoivent présentement les services de votre programme/service?
Nombre de places en groupe de soins à l’enfance agréés ​​________

Nombre de familles qui reçoivent ces services?

________

Nombre de places en garde en milieu familial agréé 
________

Nombre d’enfants au total   




________


Pour quels groupes d’âge offrez-vous des services? (en nombre):

_____Nourrissons   
_____
Tout-petits      _____
Préscolaire      _____ Âge scolaire


Combien y a-t-il d’enfants de 4 ans et de 5 ans dans votre programme?  
Soins de groupe ________

Soins à domicile ________

2.   Où sont situés vos programmes?  

École    FORMCHECKBOX 
 Oui 
 FORMCHECKBOX 
 Non








   
Communauté  FORMCHECKBOX 
 Oui 
 FORMCHECKBOX 
 Non

Impacts de la journée complète d’apprentissage
1. Veuillez décrire des répercussions actuelles ou potentielles sur votre programmation relatives au retrait du gouvernement provincial du programme d’apprentissage à la jeunesse Early Learning Program en Ontario. (ex.: l’impact des écoles sur leurs liens à la programmation, au partenariat, aux ressources, à l’impact sur la prestation des services, etc.).   
Enjeux actuels: ________________________________________________________

Enjeux éventuels:__________________________________________________

Veuillez indiquer lesquels des énoncés suivants s’appliquent à votre programme:

 FORMCHECKBOX 
 Nous songeons à réduire les effectifs de notre programme pour réduire le nombre           
d’enfants
 FORMCHECKBOX 
 Nous songeons à rénover les locaux pour offrir nos services à de jeunes enfants
 FORMCHECKBOX 
 Nous songeons à déménager
 FORMCHECKBOX 
 Nous songeons à développer nos programmes ou services pour appuyer la journée 
complète d’apprentissage
 FORMCHECKBOX 
 Nous sommes inquiets que nos locaux soient à risque parce qu’ils sont situés dans une 
école
5. Quels sont les coûts ou les coûts estimés aux changements cités ci-dessous? 

 FORMCHECKBOX 
 Rénovations     FORMCHECKBOX 
 Déménagement     FORMCHECKBOX 
 Développement de programmes    FORMCHECKBOX 
 Services offrant la journée complète d’apprentissage 

       FORMCHECKBOX 
 Autres ___________________________________________________

6. Décrivez l’impact que pourrait avoir la journée complète d’apprentissage sur votre programme. (Peut inclure la hausse ou la baisse du nombre d’enfants et leur groupe d’âge) 

   ___________________________________________________________________________

Pressions relatives au financement:

1. Avez-vous une liste d’attente pour les soins subventionnés aux enfants?  


 FORMCHECKBOX 
 Oui, combien? _______ Quels groupes d’âge? ______________
         


 FORMCHECKBOX 
 Non
2. Votre programme a-t-il reçu une hausse du financement pour ajuster l’inflation?

  FORMCHECKBOX 
 Oui  
 FORMCHECKBOX 
 Non
3. Quels sont les impacts perçus par votre programme en réponse à ces pressions?  

      FORMCHECKBOX 
 Manque de financement provincial pour l’équité salariale (si possible, veuillez 
expliquer…)
     _________________________________________________________________________ 

 FORMCHECKBOX 
 Manque de financement supplémentaire pour l’augmentation des salaires/ l’amélioration de la situation des employés (si possible, veuillez expliquer...)    


     _________________________________________________________________________     

 
 FORMCHECKBOX 
 Autres pressions relatives au financement, veuillez expliquer 

          _________________________________________________________________________      

Personnel:

1. Combien d’employés avez-vous? 

RECE _____ 




Employés ressources____  

Personnel de soutien ____  


Intervenant à domicile ____ 



2.   Salaire moyen des éducateurs en services de garde diplômés, travaillant dans votre programme  ___________________

2. Pourcentage moyen des coûts des prestations _________________________________

4. Combien de prestataires de garde en milieu familial sont affiliés avec votre organisme? ____________
5. Est-ce que certains employés de votre programme font parties d’un syndicat?

 FORMCHECKBOX 
 Oui, combien? ______, Nom du syndicat ___________________


 FORMCHECKBOX 
 Non


6.  Combien de postes pourraient être perdus avec la mise en œuvre de la journée complète d’apprentissage? ______

7.  Selon vous, combien de prestataires de soins à domicile seront éliminés avec la mise en œuvre de la journée complète d’apprentissage?  ______

8. 
Quelles mesures comptez-vous prendre pour garder vos employés lors de cette transition? ____________________________

9.   Quelles mesures comptez-vous prendre pour continuer vos ententes de services avec les prestataires de soins à domicile pendant cette période de transition? _____________________________________________________________

Enfants ayant des besoins particuliers? 


1.   Combien comptez-vous d’enfants ayant des besoins particuliers dans votre programme 
/agence? __________

Soins de groupe ______

Soins à domicile ______

2. Quelles sont les inquiétudes des parents avec des enfants ayant des besoins particuliers quant à la mise en œuvre de la journée complète d’apprentissage? 

      FORMCHECKBOX 
 Durée de la journée



 FORMCHECKBOX 
 Transport
      FORMCHECKBOX 
 Appui AP etc.



 FORMCHECKBOX 
 Autres ___________________

3. D’après vous, quels types de soutien auront besoin les enfants qui participeront aux programmes journées complètes d’apprentissage?

      FORMCHECKBOX 
 Disponibilité d’un professeur ressource

 FORMCHECKBOX 
 Programme individualisé
      FORMCHECKBOX 
 Accès à un financement supplémentaire            FORMCHECKBOX 
 Autres ___________________

Les plans d’avenir pour votre programme
1. Quelles sont les idées discutées par votre programme/agence relatives à la réduction de l’impact des pressions financières lors de la mise en œuvre/établissement de la journée complète d’apprentissage?


___________________________________________________________________________


___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

2. Si vous êtes aux prises avec des pressions financières qui pourraient avoir un impact sur le niveau de service que vous offrez aux familles, avez-vous essayé de parler à certains groupes? Si oui, lesquels?
 FORMCHECKBOX 
 Employés



 FORMCHECKBOX 
 Conseil d’administration

 FORMCHECKBOX 
 Parents



 FORMCHECKBOX 
 Associés dans la communauté et investisseurs 







dans votre programme 
 FORMCHECKBOX 
 Prestataires de soins à domicile
3. Connaissez-vous des programmes qui ont dû fermer leurs portes, des programmes qui ont dû couper dans les effectifs ou encore des programmes qui ont dû réduire leur niveau de service au cours des six derniers mois? Si oui, lesquels: 


   ________________________________________________________________________

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

Liste des organismes participants:

Coalition ontarienne pour de meilleurs services éducatifs à l’enfance, Family Support Institute Ontario, Association of Early Childhood Educators Ontario, Association ontarienne de garde d’enfants à domicile, Early Childhood Resource Teacher Network of Ontario, Best Start Resource Centre – Health Nexus
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