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Circonscription de Chamalières
Réseau d'Aides Spécialisées aux élèves en difficulté

Annexe 1 : Demande d'aide au RASED

Toute intervention du RASED est soumise à ce formulaire et à une information préalable à la famille

	RASED La Bourboule
École maternelle 102, av. d’Angleterre
63150 La Bourboule
04.73.65.50.85
	RASED Bourg-Lastic École de Bourg-Lastic 5, rue des écoles
63760 Bourg-Lastic
04.73.21.85.07
	RASED Chamalières École Paul Lapie Rue Paul Bert
63400 Chamalières
04.73.34.18.33
	RASED Orcines
École La Font de l’Arbre 50, rte du Puy-de- Dôme
63870 Orcines
04.73.62.10.70
	RASED Pontaumur



04.73.34.18.33



Date : ……………………………

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

Nom de l'enfant :  ...............................................	Prénom : ...............................................

Fratrie :  ..............................................................	Né(e) le :  ...............................................

Nom de l’enseignant : ........................................	Maintien : oui / non, en ........................




	Noms des responsables
légaux
	Adresse
	Numéros de téléphone

	
	
	

	
	Adresse mail :

	



Informations sur l’élève
PPRE :	Oui 	Non 	PPS :	Oui 	Non 	PAP :	Oui 	Non 
Autres aides connues hors de l’école :
	
	Nom
	Adresse - Téléphone
	Prise en charge (jour, horaires, fréquence)

	Orthophonie
	
	
	

	
C.M.P. (P)
	
	
	

	
Autres
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· Dans quelles activités, domaines ou situations l’élève est-il en difficulté ?
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................

· Dans quelles activités, domaines ou situations l’élève réussit-il ?
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................

· Quels aménagements et/ou adaptations pédagogiques ont déjà été mis en place par l’enseignant ?
En classe : ..........................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................
En APC :	Oui 	Non 
Dans quel(s) domaine(s) : .................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................

· Quelles compétences pourrions-nous renforcer ensemble auprès de cet élève ?
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................

· Quelles sont les autres informations que vous désirez transmettre aux collègues du RASED ?
...........................................................................................................................................................................
...........................................................................................................................................................................

· Les parents sont-ils favorables à l'intervention du RASED suite à votre information ?	Oui 	Non 
· 
	Décision prise en synthèse RASED en date du : ......................................................................

	Aide psychologique :
	Oui 
	Non 
	Intervention :
	.........................................................

	Aide pédagogique :
	Oui 
	Non 
	Intervention :
	.........................................................

	Aide rééducative :
	Oui 
	Non 
	Intervention :
	.........................................................

	Aide extérieure:
	Oui 
	Non 
	Intervention :
	.........................................................

	Pas d'aide pour l'instant - Motif : ..........................................................................................
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