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Demande d’aide pour la prise en charge d’un élève issu d’une famille itinérante et de voyageurs (EFIV)
Date :………………………………………
	Ecole :……………………………………

Enseignant :……………………………

Classe :…………………………………
	Nom :…………………………………………..

Prénom :……………………………………….

Né(e) le :………………………………………

	Description de l’élève
(activités scolaires, comportement, rapport à l’école….)

	Quels sont les points positifs repérés chez cet élève ?
	Quelles sont les difficultés rencontrées par l’élève ?

	
	

	Quelle aide est mise en place au sein de la classe ?


	L’élève bénéficie-t-il d’une aide extérieure ?


	Qu’attendez-vous de cette demande d’intervention ?




	Date de réception :
………………...................................................
	Date de la synthèse :
…………………………………………………

	Proposition d’aide :
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