
 

  
 

 

 

 

Nom de l’école (cachet) :                             Date : ………………………….. 

 

                                                                     NOM et Prénom de l’élève : ……………………………………………….. 

                                                                     (en lettres capitales) 

 

                                                                     Né(e) le : …………………………………………………………………….. 

 

Nom(s) des responsables légaux : ………………………………………………………………………………………….. 

Coordonnées (adresse-téléphone) des responsables légaux de l’élève : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Etablissement scolaire (actuel) : ……………………………………………………………………………………………. 

Classe : …………….. 

Maintiens ou réductions éventuels de cycle précédent (niveau-année) :  ………………………………………………. 

 

Raisons motivant la réunion de l’équipe éducative : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Actions d’aides pédagogiques mises en œuvre : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Autre type(s) d’aide(s) : 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………... 

 

Membres invités : 

NOM – Prénom Qualité Signature 
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Compte-rendu de l’équipe éducative : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………........ 

 

Suites à donner (mise en place et/ou propositions) : 

 

           PPRE   

           PAP   

           Intervention des membres du pôle ressource 

           PAI 

           Enseignement adapté : transmis à l’IEN de circonscription dans le dossier destiné à la CDOEASD 

           Demande à la MDPH pour étude de la situation globale de l’enfant avec mise en place éventuelle d’un projet  

           personnalisé de scolarisation (PPS) 

 

           Nom de l’enseignant référent : ……………………………….    Tél : ……………………………… 

 

           Autres (préciser) : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Avis complémentaire exprimé par la famille ou le responsable légal : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

Avis complémentaire exprimé par l’élève : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

A …………………………  le ………………………..                            A …………………… le …………………………….. 

Les parents ou responsables légaux                                                  Mme ou M. le directeur d’école 

NOM – Prénom : ……………………………………..                            NOM – Prénom : …………………………………... 

                            …………………………………….. 

Signature(s)                                                                                         Signature 

 

 

 

 

 

 

                            


