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Ecole (Nom et adresse) : ……………………................................…………………………… Classe : ……………………… 

NOM - Prénom de l’élève : ……………………………………………………………...      Né(e) le : ………………………… 

 

PARCOURS SCOLAIRE 

 

Année 

scolaire 
Classe Ecole maternelle / élémentaire 

Aides mises en œuvre à 

l’école (RASED, PPRE *, 

PAP*, accompagnement 

personnalisé, soutien…) 

Suivis extérieurs ** 

(SESSAD, orthophoniste, 

CMP/CMPP…) 

     

     

     

     

     

     

     

* Joindre une copie du PPRE, du PAP. 

** Joindre le bilan des suivis mis en place sous pli confidentiel avec l’accord des parents.  

 

Dates des rencontres avec les parents ou responsables légaux à partir du CM1 

-  

-  

-  

 

 

Avis argumenté de la décision du conseil des maîtres  

Précisions concernant les données d'évaluation de la maîtrise des éléments définis dans le socle commun de connaissances,                         

de compétences et de culture complétant les éléments scolaires joints : livret personnel de compétences, évaluations, PPRE … 
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Réunion de l’équipe éducative avec les parents (Joindre le compte-rendu) 

Le …...................................................... 

Personnes présentes 

Parents : ........................................................................................................................... ...................................................................... 

Directeur(trice) : ….......................................................................................................................... ....................................................... 

Enseignant(s) : ….......................................................................................................................... ............................................................ 

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

Psychologue de l’éducation nationale :..................................................................................................................................................... 

Autres : ….......................................................................................................................... ....................................................................... 

Avis de la famille ou des responsables légaux 

 

Monsieur …..............................................................................     Madame …........................ ...................................................... 

  
approuvent 

la proposition 
  

n’approuvent pas 

la proposition 
  

n’ont pas encore d’avis 

sur la proposition 

               

Signature : 

 

Les parents ont la possibilité de contacter la coordonnatrice de la commission, M
me

 Merle, 03.86.72.20.57, ce.cdo89@ac-dijon.fr 

 

Dossier complet transmis à M
me

 l'inspectrice / M. l'inspecteur de l'éducation nationale  

Le …..................................................... 

Rédigé par ….................................................................................................................................................................................... 

En qualité de ..................................................................................... ............................................................................................... 

Signature : 

 

 

Avis motivé de l'inspecteur(trice) de l'éducation nationale 

 

 

 

 

 

 

 

Nom : …...................................................................  Signature : 
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