g
ACADEMIE ST e d
EMAJ X-MARSEILLE | duvavciuse Demande d’accompagnement pédagogique = L
Egalité \ =5
Frasernisé & domicile, 4 'hépital ou 2 I'école b _f-*’ ).,
Dossier suivi par le coordonnateur SAPADhe : Eife KRIEF (APADHE) é 3:-"“ :
ZAC Sainte Anne, 178 C, avenue Louis Lépine 84700 SORGUES : it
Mel : au }@a - Téléphone :04 90 31 11 30
NOM et Prénom de I’éléve : néle)le :
Nom Parent 1 :
Voie : Commune : Code postal :
Tel: Mel :
o
> Nom Parent 2 :
i Voie : Commune : Code postal :
' Tel : Mel :
Y
g Représentant-e légal-e de I'enfant mentionné ci-dessus sollicite I'accés au dispositif APADHE.
o Fait & Le
Signature des parents Signature de l'éléve
Etablissement scolaire : Classe :
§ Professeur-e principal-e f enseignant-e : Mel ac :
£ Référent-e du suivi de I'éléve : Mél ac:
o
A Nom du directeur/directrice ou chef/cheffe d'établissement :
g Fait & Le
w Signature Cachet établissement
o Projet pédagogique :
3
o
g NOM Prénom de ['enseignant Etablissement d'exercice Discipline Nombre d’'heures
o
O
= S O
fod
2,
I
a
00 Favorable Durée prévisible ; 00 Défavorable
- Modalités de mise en ceuvre . O Heures APADHE OSTPR
‘é 0 & domicile 0 en visioconférence [ en établissement scolaire 0 autre lieu préciser :
D Observations éventuelles :
]
@
f Docteur PANACCIULI, médecin de FEducation nationale, conseillére technique de la DASEN
S Fait a Avignon, Le
< Signature Cachet
Décision : ACCORD - REFUS Le
=
uj
<
a
Claudie FRANCOIS GALLIN, Directrice académique des Services de PEducation nationale du Vaucluse.




