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 L’élève 

Nom : ……………………………………………………………   Prénom : …………………………………………............…….…… 

 

 garçon    -      fille       Né(e) le : ……………………………………………………………….. 

 

Etablissement fréquenté, classe : 

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

 

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

 

 La famille 

-Responsable légal n°1 

Nom : ……………………………………………………………   Prénom : …………………………………………............…….…… 

 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………………………………………….……………………………. 

Tel : ……………………………………………………………..   Mail : ………………………………………………..…………………….. 

-Responsable légal n°2 

Nom : ……………………………………………………………   Prénom : …………………………………………............…….…… 

 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………….……………………………………………………………………. 

Tel : ……………………………………………………………..   Mail : ………………………………………………………….………….. 

 

-En cas de parents séparés : -L’autorité parentale reste-t-elle :  

 conjointe  

 exclusive :   Père  Mère  Autre  (préciser)   

    -Où l’élève réside-t-il ? 

Père   Mère    Autre  (préciser : Foyer, Famille d’accueil + adresse)   

 

 AVIS de l’élève à la proposition d’orientation en SEGPA 

Ce que je pense de ma scolarité, de mes difficultés : 

 

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

 

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

 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………..  
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Mon avis sur la SEGPA, mes projets : 

 

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

 

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

 

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

 

 

 AVIS des RESPONSABLES LÉGAUX à la proposition d’orientation en SEGPA 

Nous déclarons avoir été informés de la proposition de l’établissement pour une pré-orientation de notre 

enfant en SEGPA, 

 nous sommes d’accord avec cette proposition d’orientation vers les enseignements professionnels 

adaptés. 

 

Nous souhaitons si possible l’affectation dans l’établissement suivant (par ordre de préférence), dans la limite 

des places disponibles : 

 

1 - …………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………..……. 

 

2 - ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….………….….…………..…. 

 

3 - ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...………. 

 

 nous ne sommes pas favorables à cette proposition d’orientation vers les enseignements professionnels 

adaptés. 

 

pour le motif suivant : …………………………………………………………………………………………………….…………………………………………..… 

 

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

 

 nous sommes indécis et sans avis à ce jour. 

 

 

Ce dossier sera transmis à la commission départementale d’orientation par le directeur de l’école. 

 

Vous êtes invités à faire connaître à la commission départementale d’orientation tous les éléments qui vous 

paraîtraient utiles (joindre un courrier). 

 

 

 

Fait à …………………………………………..……, le …………………………………………………………. 

 

SIGNATURE DES RESPONSABLES LEGAUX : 
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