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A. Demande d’aménagements raisonnables et rapport de la personne de
référence au(x) Conseil(s) des études

1. Identification de I’étudiant

1.1. Nomi!:
1.2. Prénom?:
1.3.Lieu de naissance2:
1.4.Date de naissance3: ....
1.5. Coordonnées de contact:
Téléphone: G.S.M:

Fax: Courriel:

2. Unité(s) d'enseignement pour laquelle/lesquelles des aménagements sont
demandés:?

3. Nature des besoins spécifiques et aménagements demandés :
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4. Remarques complémentaires

5. Annexes:

Nombre:
Description:

6. Signature de I’étudiant, datée et précédée de ses nom et prénom

| . 3 a

7. Signature pour réception par la personne de référence, datée et précédée de ses

nom, prénom et fonction

B. Rapport de la personne de référence au Conseil des études.

1. Identification de la personne de référence

1.1.Nom!:

1.2, Prénom?!:

1.3. Fonction:

1.4. Coordonnées de contact:
Téléphone: G.S.M:
Fax: Courriel:

2. Informations sur les aménagements par la personne de référence.

2.1.Aménagements matériels

2.1.1. Demandés/mon demandés®

2.1.2. Description:é

2.2. Aménagements immatériels

2.2.1. Demandés/mon demandés
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2.2.2. Descriptions$:

2.3. Aménagements pédagogiques

2.3.1. Demandés/non demandés

2.3.2. Description®

2.4, Aménagements organisationnels

 2.4.1. Demandés/non demandés

2.4.2. Description®:

3. Remarques complémentaires éventuelles:

4. Annexes :
Nombre:
Description:

8. Signature de la personne de référence, datée et précédée de ses nom. prénom et
fonction;

9. Transmis led. . oouieueieiieriininnnnnnnnn.. au Conseil des études

10.Réservé au Conseil des études

Pour réception par le Conseil des études, le3 ..................

le Président du Conseil des études:
Nom: Prénom:

Signature:
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C. Rapport anonymisé a transmettre au Service de I'inspection. (ne peut
jamais étre accompagné des parties A et B)

1. Unité(s) d'enseignement pour lesquelles/laquelle des aménagements sont
demandés:*

Dénomination? Code? Numeéro administratif
de I'unité
d’enseignement dans
I'établissement

2. Informations sur les aménagements par la personne de référence

2.1. Aménagements matériels

2.1.1. Demandés/non demandés

2.1.2. Descriptions:

2.1.3. Décision du Conseil des études: Accord/pas d’accord®

2.1.4. Motivation de la décision du C.E.: 8

2.2. Aménagements immatériels

2.2.1. Demandés/non demandés

2.2.2. Description®:

2.2.3. Décision du Conseil des études: Accord/pas d’accord?®

2.2.4. Motivation de la décision du C.E.&;
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2.3.Aménagements pédagogiques

2.3.1. Demandés/non demandés

2.3.2. Description®:

2.3.3. Décision du Conseil des études: Accord/pas d’accord?®

2.3.4. Motivation de la décision du C.E. 8:

2.4. Aménagements organisationnels

2.4.1. Demandés/non demandés

2.4.2. Description®:

2.4.3. Décision du Conseil des études: Accord/pas d’accord®

2.4.4. Motivation de la décision du C.E.8:

3. Remarques éventuelles / difficulté rencontrées

4. Annexes :

5. Recours introduit par I'étudiant
5.1.OUI/NON?>
5.2.Date de réception de la copie adressée au chef

Le Directeur,
Signature, précédée des noms et premier prénom:

Communiqué led ........... au Service de I'inspection.

Réservé au Service de 'inspection

Observations/remargues:

Transmis a la Commission pour I'enseignement de promotion sociale inclusif

Signature, précédée des nom et prénom de I'Inspecteur:
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Réservé a la Commission pour I’enseignement de promotion sociale
inclusif

Signature, précédée des nom, prénom et fonction:

! En lettres capitales.

* Mentionner la ville et le nom du pays si hors Belgique.

3 Sous le format JJ/MM/AAAA.

*Une unité d’enseignement par ligne.

3 Biffer ou supprimer la mention inutile

¢ Compléter si ce type d’aménagement est requis

" Compléter sur la base du Dossier pédagogique.

811y a lieu de veiller 4 ce que les éléments de motivation ne permettent pas I’identification de 1’étudiant.

Vu pour étre annexé a l'arrété du Gouvernement de la Communauté francaise
du 5 juillet 2017 réglant les modalités d'application du décret du 30 juin 2016
relatif & un enseignement de promotion sociale inclusif.

Le Ministre-Président,
R. DEMOTTE

La Ministre de 1'Enseignement de Promotion sociale, de la J eunesse, des
Droits des femmes et de 1'Egalité des chances,

I. SIMONIS
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