Fiche saisine de ’Equipe du Péle d’Appui & la Scolarité (PAS) par la famille
Fiche a envoyer en copie a l'adresse : pas86.buxerolles@ac-poitiers.fr
Ou PAS 86 Buxerolles — Collége Jules Verne — 2 allée Eric Tabarly — 86180 Buxerolles

ELEVE CONCERNE PAR LA DEMANDE

Nom :

Prénom :

Etablissement
scolaire :

Date de naissance :

Niveau classe :

Nom de I'enseignant de la
classe ou professeur principal :

Coordonnées du représentant légal 1

Coordonnées du représentant légal 2

Nom et Prénom :

Nom et Prénom :

Adresse postale :

Adresse postale :

Téléphone :

Téléphone :

Adresse mail :

Adresse mail :

Je soussigné(e)

autorise le PAS* a intervenir auprés de mon enfant et a
transmettre les documents professionnels dans le
cadre de commission d’évaluation des besoins de mon
enfant.

Date :

Signature :

Je soussigné(e)

autorise le PAS* a intervenir auprés de mon enfant et
a transmettre les documents professionnels dans lg
cadre de commission d’évaluation des besoins de mon
enfant.

Date :

Signature :

*Il peut s’agir de I'enseignant ou de I'éducateur du PAS, de tous les personnels concourant a 'aide, au soin ou a
I'accompagnement, qu’ils relévent du scolaire, de I'éducatif, du sanitaire, du paramédical, ou du médico-social

Document complété par (famille, enseignant, personnel médico-social...) :

REPONSES APPORTEES A CE JOUR

Votre enfant a-t-il bénéficié d’aides au sein
[1 Aides spécialisées : RASED (enseignant

L1 Prét de matériel informatique (MPA)
[] Personnels extérieurs, précisez :

de I’école ou de I'établissement scolaire ?
spécialisé, psychologue scolaire)

[1 Activité pédagogiqgue complémentaire (APC) ou devoirs faits
L1 Projet personnalisé de réussite éducative (PPRE)
[1 Plan d’accompagnement personnalisé (PAP)



mailto:pas86.buxerolles@ac-poitiers.fr

LA DEMANDE

Quelles sont, selon vous les réussites de votre enfant ?

] Scolaires :

(] Sociales :

Quelles sont, selon vous, les difficultés rencontrées par votre enfant ?

] Scolaires :

] Sociales :

Votre enfant se sent-il bien a I'école ou dans I'établissement scolaire ?
1 Oui
(1 Non, précisez :

A compléter pour préparer votre premier rendez-vous avec I’équipe du PAS :

Quelles sont les questions que vous vous posez sur la scolarité de votre enfant, pourquoi faites-
vous appel au PAS, quelles sont vos attentes ?

DEMARCHES ENTREPRISES

Quelles démarches avez-vous déja entreprises pour votre enfant ?

e Rendez-vous avec I'école ou I'établissement scolaire ? [JOUI LJNON

e Bilans spécialisés (effectués ou en cours), précisez lesquels et [JOUI CINON
les joindre.

e Votre enfant a-t-il un dossier MDPH en cours ? Si oui, quels [JOUI CINON

sont ses droits ouverts ?

e FEtes-vous en attente de réponse de la MDPH ? LJOUI INON LIREFUS




