
	NOM : ………………………    Prénom : …………………………………..    Date de naissance : …………………..


	École : …………………………………………………………………………………….            Classe : ....................


	Objectifs de l’Equipe Educative : (qu’est-ce qui l’a motivée ?)




	Point de vue des parents : 



	Point de vue des enseignants : 



	Point de vue des partenaires : (à préciser)




	Aides apportées : (Ont-elles fonctionné ?)

 


	Perspectives : 



	Synthèse de la réunion :




Date de la prochaine réunion (si nécessaire) : …………………………………………………………………………………...
Signature des personnes présentes

	Parents, représentant légal


	Élève (signature possible mais non obligatoire)



	Enseignants concernés


	Directeur (trice) de l’école



	Autres intervenants (préciser) : 



Synthèse de l’Equipe Educative du   ..… / ….. / …..
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