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PROJET PASSERELLE GS/CP
PROGRAMME PERSONNALISE DE REUSSITE EDUCATIVE

Année scolaire 20...... 120

Nom de I’éléve :

Prénom de I'éléve :

Date de naissance :

Ecole:

Niveau de Classe :

PARCOURS SCOLAIRE DE L’ELEVE :

. : Niveau de Etablissement(s) Actions d’aide particuliéres
Année scolaire . . ; .
classe fréquenté(s) (prises en charge extérieures...)
20...... - 20......
20...... - 20......
20...... - 20......
20...... - 20......
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IDENTIFICATION DES BESOINS

Renseigner les cases permettant d’établir un diagnostic et d’appréhender le profil de I’éléve (en se référant au guide d’accompagnement)

Points d’appui et réussites Difficultés

Pistes pédagogiques efficaces pour cet
éleve
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ACTIONS POUR REPONDRE AUX BESOINS IDENTIFIES

ACTION N°.......
OBJECTIF :
GS
Descriptif / Modalité de mise en ceuvre
cp

Arrét [ | Poursuite [ | Ajustement [ |

Descriptif / Modalité de mise en ceuvre
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ACTION N°.......

OBJECTIF :

Descriptif / Modalité de mise en ceuvre

Arrét [ | Poursuite [ | Ajustement [ |

Descriptif / Modalité de mise en ceuvre

475




Bilan du projet passerelle

Suite a donner

O Fin de l'aide

O Prolongation de I'aide dans le cadre d’'un PPRE

O Autre dispositif d’aide (RASED...)

SIGNATURES :

DATE (début du projet) :

L’enseignant :

Le(a) directeur(rice) de I’école :

L’éléeve :

Les parents :

Autres :

DATE (ajustement, bilan) :
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