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Missions des médecins de I’éducation nationale
Circulairen® 2015-118 du 10/11/2015

Suivi individualisé

Le médecin de I'éducation nationale réalise des visites médicales afin de mettre en place des actions de prévention nécessaires au suivi des éleves

Etapes obligatoires de la scolarité

> Bilan de la sixieme année

> Visites travaux reglementés

Education a la santé

Maladies transmissibles en milieu scolaire

(contenu fixé par l'arrété interministériel du 3/11/2015)

Surveillance de I'environnement

A tout moment de la scolarité

> Eléves a besoins éducatifs particuliers :
Troubles de la santé (PAI)
Situations de handicap (PPS, aménagement des

> Devant les situations préoccupantes :
- Examens a la demande
- Protection de I'enfance

Promotion de la santé
La politique de promotion de la santé participe a la construction de I'éleve en tant que personne et citoyen. Elle vise notamment par I'éducation a la santé a développer les compétences

psychosociales de chaque éleve.

Contribution a la formation des

scolaire personnels

Actions spécifiques en direction de la communauté éducative

Evénements graves dans la communauté scolaire

examens, difficultés d’inclusion)
Troubles des apprentissages (constat des troubles, avis mise en place PAP)

Participation au recueil de

données de la santé




Code de I'Education

Notion de PARCOURS DE SANTE

- Actions de prévention , d’information

| Code de I'¢ducation |

- Visites medicales et des depistages obligatoires

!

Réduction des

Inégalités de sante




Troubles du langage et des apprentissages

Février 2000:
Rapport J.Ch Ringard

Mars 2001:
Plan d’action interministériel

Janvier 2002:
Circulaire n°2002-024 du 31/01/2002

Encart B.0. n°6 du 7-2-2002

MISE EN GEUVRE D'UN PLAN D'ACTION POUR LES ENFANTS ATTEINTS D'UN TROUBLE SPECIFIQUE DU LANGAGE ORAL OU ECRIT

C. n® 2002024 du 311-2002
NOR : MENBO200174C
RLR: 5145

MEN - BOC - MES - REC

Texte adressé aux préfétes of préfets de région, directrices ef directeurs régionaux des affaires sanifaires ef sociales (DRASS) , aux rectrices ef recteurs dacadémie ; aux directrices ef directeurs des agences régionales
de Ihospitalisation ARH) ; aux présidentes ef présidents duniversité ; aux directnces ef directeurs dIUFM ; aux préfétes ef préfets de département, dirsctrices ef directeurs départementauy des affaires sanitaires et
sociales (DDASS) ; aux inspectrices ef inspecteurs dacadémis, directrices ef directeurs des senvices départementauy de [éducation nationale

Réf.  C. DHEQ/AT n* 977277 du 9-4-1997 , C. DGS/SQ2DASDHDSSDIRMIAI/848 du 25-11-1999 ; C. DHOSA1/2001/209 dlu 4-5-2001. Texte abrogé - C. n° 90-023 dlu 25-1-1990 (NOR - MENES050053N)

o La maitrise de | langue orale et écrite constitus 'enjeu central de toute scolanité et au-del3, un élément essentiel de lexercice de la citoyennaté. Le développement de compétences langagiéres t linquistiques est un
facteur déterminant dans [élzboration des processus de communication et de conceptualisation. |l fat, & ce titre, l'objet dune attention particuliére de Ia part des parents, ainsi que des professionnels, enseignants en
particulier, concemés par [éducation du jeune enfant. En effet, toute difficulté persistante présentée par un éléve en ce domaine est susceptible dinduire des conséquences dommageables sur son développement personnel
gt scolaire. C'est |a raison pour laquelle, dés [école matemelle, la manifestation de difficuttés requiert |a vigilance et un ajustement de [action pédagogique.

Pour certains enfants cependant, cette action conduite dans le cours normal des activités de Ia classe ou de [école, s'avére insuffisante ou inefiicace. Lorsque lensemble des signes dalerte manifestés par un éléve laisse &
penser que les difficuttés quil rencontre peuvent étre en rapport avec des troubles spécifiques du langage oral ou écrit, il est indispensable de mobiliser les compétences dune équipe pluridisciplinire capable d'approfondir
les examens et détablir, dans les meilleurs délais, un diagnostic fiable. Les enfants porteurs de tels troubles nécessitent en effst une prise en charge précoce et durable, parfuis tout au long de leur scolarité.

DEFINITION DES TROUBLES SPECIFIQUES DU LANGAGE ORAL ETECRIT

Les troubles spécifiques du langage oral et écrit (dysphasies, dyslexies) qui font [objet de cette circulaire sont & situer dans l'ensemble plus vaste des troubles spécifiques des apprentissages qui comportent aussi les
dyscalculies (troubles des fonctions logico-mathématiques), les dyspraxies (troubles de acquisition de la coordination) et les troubles attentionnels avec ou sans hyperactiité.
On estime a environ 4 2 6 % les enfants dune classe d'dae. concemés par ces troubles oris dans leur ensemble. dont mains de 1 % orésentent une déficience sévére.



Troubles des apprentissages = une des priorités du MEN

1- Repérage, Dépistage, Diagnostic.

2-Mise en place d’un suivi individualisé tout au long de
I'année de la scolarité
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Visite médicale de la 6é™e année.
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Visite médicale de la 6™ année.

Document

de liaison

Art. 2112-5
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Observations
+ apportées
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Trois habiletés requises pour les e ~

apprentissages:
1- Recherche difficultés attentionnelles/concentration, agitation

REPERAGE ENSEIGNANT motrice, et de communication
BILAM DE SANTE Mom : Date :
BSEDS Prénom : \ J
5 3 fans " :

— —
1. ATTENTION, COMPORTEMENT /APPRENTISSAGES / \
loue avecles a d 13 T oo couon oui  non
Exécute le travail scolaire prescrit oui  non
Est capable d'une attention {entourer le chiffre) 3 2 1 2 - Lang ag e:

« reéguliere et durable - 3 . . , .

* irréguliére, peu durable : 2 « Un des cinq domaines d’apprentissage »

+  agenéralement du mal a fixer son attention : 1 .
Observations : TOTAL (3)* /5 Nouveau programme rentree 2015

\ /

<: 2. LANGAGE :
Intervient verbalement lorsqu'il est interroge oui non / \

Pronondiation correcte

oui  non
Utilization systématigue des déterminants et des pronoms oui non
Utilization des subordonnées (gui, comme, parce que ...) .
Observations : TOTAL (2)* outnen - 1~1HA
- /a 2= Motricite

s
< 3. MOTRICITE \ j

Decou score /10
Figures géometriques score /9
Observations : TOTAL (12)* /19

Figures géométriques

[}* valeur du seuil de repérage des difficultés
Tout autre type d'observation peut etre noté ou dos
BSEDS (W4.0) - 2011 Cognisciences




Visite médicale de la 6é™me gannée:

Bilan de santé:

Cognitif
Social
Moteur
Somatique

[ [0 Préenom : ...
Sexe:OJF OM [ (=) N R —— -

o

[1{11] '..-—Ej\l
Bix-Api g f-);
SEE BILAN 5 - 6 ANS

Date delawvisite .../ .. Age. ...
Eeole ... CodePostal ...
Présence [ pére OO mére [Oautre ...

Carnetdesanté O oui O non

Profession: Pére ... Mére..........
AOTBEEE e
TEIPAMEMTS e

Adaptation ...
Frequentation ...

O Cantine O Gardere matin § soir

VACCINATIONS
BCG O oui O non

ans............ Mois
e Classe..............

O voir dossier PMI

DTPC + Haem

ROR

Hepatite B

Prévenar

Meningite

Autres




Visite médicale de la

BSEDS 5-6 - v4.o0

Bilan de Santé
Evaluation du Développement
pour la scolarité 5 a 6 ans
(version 4.0)
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= Veérifier que I'éleve a acquis les
compeétences cognitives

necessaires a l'acquisition de la
lecture

les meillleures conditions
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= Poursuivre les apprentissages dans
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Visite médicale de la 6é™me gannée:

[ [0 PrEMOM & wrvrssessssss s sssrsnssrsnssns
om [ (=) N R —— a...

BILAN & -6 ANS

Date delavisite......./..../. ... Age..........‘&ans..........mois
Eecole ... CodePostal ................ Classe..............
Présence O pére O mére T AU oo
Carnetdesanté Ooui O non

Profession: P&re ... MBI e
F T =L SRS
T P AT S oo

Adaptation......
Fréquentation
O Cantine O Gardere matin § soir

VACCINATIONS O voir dossier PMI
BCG O oui O non

DTPC + Haem

ROR

Hepatite B

Prévenar

Meningite

Autres

Medecin IrRREME ... e anas
O DossierMDPH [OAEEH, tsw:..




Visite médicale de la 6é™me année:
au décours du bilan????

En fonction des facteurs de risques ou d’alerte identifiés:

= Aide éducative

= Aide pédagogique B s

au médecin traitant

|

= Explorations complémentaires =

= Prise en charge thérapeutique




Tout au long de la scolarité

[ Devant une plainte concernant les apprentissages }

Tests sensoriels
Examen clinique
Tests spécifiques pour les TSA

(Examen a la demande)

Orientation vers des examens complémentaires, pour une
démarche diagnostique

Interface entre institution scolaire et les partenaires médicaux



Scolarisation des éleves présentant des

troubles des apprentissages

Plan
d’Accompagnement
Personnalisé

Projet Personnalise de
Scolarisation

Ao + Egalie + Frareraiod
REFURLIGUE FRANCal

e

wiel(E)

TR
B L AT RATESALL

LIS NN T SPERIE
T D LA REC

Plan d'accompagnement personnalisé

WV la loi T 2013595 du 8 juilet 2013 d'orentation et de programm ¢ la refordstion de (Ecole de la
Républigue | v le code de Neducation &l notammen se4 aricles L. 311-T#1 D 31113,

Hom et prénomis) de I'"dléwe ©
Date dé naissancs |

Responsables |§gaux

Adressa

Bescins spdcifiques de Mélbve (4 remplis par bs médedn 68 Néducation natianale)
Froints. d'appul pour les apprentissages -

Consequences tes roubies sUr ke apprentasages ©

PROPOSITION DE L'EQUIPE DE SUIVI DE L4 SCOLARISATION
Tuason du
HAN €S | NOM Préwom - LETH prag
< “Etablissemant scolsire - HoR_| Classe
1
wE)
po— saitairels {dates de debut de prise en chargel
P
1- Cursus Scolaire / Parcours de soins
e 0agT8 T M [ TP [ CEl [ CEF [ CMI | CMI TIE Fale
R | | | | 1 1
[EtEmmmndn
mzmin med setls
e P T
T rl |4‘r muﬁ,u‘mlmmm’
Licde TP
[Fomkm dwmer T T I I 1
[EtEmmmndn
‘asmaises madicn- saciaies
EE
2- Dispositifs d’aides actuels
Sl Nofficabons X D o volidh &2 misd &= dewe. Précrians)
Nombre d'heures de scolarisation : AVST: s
ATSAL
AV camti -
ghre d'beures
ML
Trausport
TILS
TS0S
3 Amé éd actuels des app as, des evaluations gt des devoirs}

- e spenoe of de la echerche
Saacbiorier AWMl — BO/n* 5 du 20 jarier 2015 LER P

ANNEXE 10

ES 3 =5

Versiondn 17/0/2015




Scolarisation des éleves présentant des
troubles des apprentissages

nETERE

Plan d’Accompagnement SIS eccompagnementparsomnatas

Wu la loi n® 2013585 du 8 juilet 2013 d'orientstion et de programmation pour |a refordstion de FEcole de |a
République : vu le code de Miducation ei nobammend ses arlicles L. 311-7 el D 311-13.

Personnalisé

Hom et prénomis) de I'éléve ©
Date dé naissandce :

Responsables légaus :

Adressa !

Besoins sphcifiqies de Féléve (4 remplir par I8 médacin de [ 4ducation natianals)
Froints &’ appul pour les apprentissages -

4 )

Poursuivre un parcours scolaire en
reféerence aux objectifs du cycle.

0 Wi de [, e e I echerche
Seaekieree: i Marsebe — BU i 5 g 20 jaraer 2015




P.A.P
Plan d’accompagnement Personnalisé

Loi n° 2013-595 du 8 juillet 2013, d’orientation et de programmation pour
la Refondation de I’école de la République (art.37).

Code de I'éducation par l'article L.311-7.

Décret n°2014-1377 du 18 novembre 2014 relatif au suivi et a
I'accompagnement pédagogique des éleves (Article D.311-13)

Circulaire n°2015-016 du 22 janvier 2015

Permet a tout éleve présentant des difficultés scolaires
durables en raison d'un trouble des apprentissages de
bénéficier d'aménagements et d’adaptations de nature
pédagogique.

ameénagements
et adaptations
pedagogiques




P.A.P
L’'arbre décisionnel

Une procédure qui s’articule autour de
trois temps:

academie

fAix-Marseille MARS 2015
s NINISTERE
DE LUEDUCATION NATIONALL,
P ITENSEIGNEMIENT SUPERIEUR
ETDE LARECHERCHIE
Plan d’Accompagnement Personnalise (PAP)
Arbre décisionnel
A tout moment de la Sur proposition du conseil de maitre, du conseil de classe
scolarité ou a l'initiative du professeur principal (second degré)

-
o
= = W = =
g Eléve majeur - - Directeur d’école
o Parents ou Responsable légal —_— ou Chef d’'établissermnent
a 1

Médecin de I'Education nationale
Réception de la demande avec les bilans sous pli cachetée

A4
Les bilans fournis sont complets

N

NS

I Les bilans fournis sont incomplets ]

Demande de bilans complémentaires |

l Constat et avis du Médecin EN I

Trouble des apprentissages
justifiant 1a mise en place d'un PAP :

TRAITEMENT DELADEMANDE j
|

Avis médical favorable

r
!

!
Directeur d’école

ou Chef d’'établissement

K 4
Reédaction du PAP

‘ Par I'équipe pédagogique

| Famille et professionnels associés

4 v

Mise en ceuvre du PAP
Par le ou les enseignants de I'éléve

Coordination par le professeur principal (2™ degré)

l

Difficulté ou trouble ne justifiant pas la
mise en place d'un PAP :

Avis médical défavorable

- Autres mesures possibles : éducatives,
peédagogiques ou de vie scolaire
- Autres dispositifs

Suivi du PAP

( MISE EN OEUVRE ET SUIVI ‘

Evaluation annuelle par I'équipe pédagogique




P.A.P -
La demande AL

sy Demande de Plan d’Accompagnement Personnalisé (PAP)
MINIS R -

DE L'EDUCATION NATIONALE, Année Scolaire : 20...../20.
DE L'ENSEIGNEMENT SUPERIEUR
ET DE LA RECHERCHE

Mentions obligatoires a remplir par I’éiéve (majeur) ou sa famille

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ELEVE :

Nom et prénom : Date de i e I G I ST S I RS
Sexe: OM OF Ecole ou établissement :. S CRASS = e
REPRESENTANT(S) LEGAL (AUX) :

Nom et Prénom s 83 M...cceeaiiioncrc i inion EMIME. it aticsesanmsserees T MO EMIMC s i it i assiin
Adresse(s) :

Ville(s) : N B S S e e e e N
Téléphone(s) : == 5

Quelles prises en charges actuelles ou anciennes ont été ou sont effectuées (orthophonie, psychomotricité,
psychologue...) ?
Préciser :

Un PPRE (Programme Personnalisé de Réussite Educative) a-t-il été mis en place par les enseignants ?
O non O oui (sioui, joindre le document)

Un PPS (Projet Personnalisé de Scolarisation) a-t-il été mis en place antérieurement ?
0O non O oui (sioui, joindre le document)

Un PAI (Projet d’Accueil Individualisé) ou un protocole d’aménagement pédagogique pour dyslexie, dysphasie,
trouble du langage a-t-il été mis en place antérieurement ?
0O non DO oui (sioui, joindre le document)

Je, soussignéfe).............coo i s = S
culaire n°2015-016 du 22.1.2015,

sollicite la mise en place d’un PAP (Article 37 de la loi n® 2013-595 du 8 juillet 2013, ci
BOEN n°S du 29 janvier 2015).

Signature de I'éléve ou de sa famille

Note académique du 17 mars 2015
Bulletin Académique du 02/11/2015




P.A.P

L'avis du médecin [~ [(iGonstatdu/des troubles) & partc |

Renseignements pédagogiques.

Bilans transmis

A défaut son examen

AVIS DU MEDECIN DE L’'EDUCATION NATIONALE

Au vu des bilans fournis,
O J'émets un avis favorable a I'élaboration d'un PAP.

O J'émets un avis défavorable a I'élaboration d'un PAP, les difficultés relevant d'un autre dispositif.

Nom, prénom du médecin :
Date :

Signature :



P.A.P rFa
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fix-Harsel

Le livret @ ''''''

N ISTERE
O LR AT AT ALL
[ | FMEIGREMERT SUFFRIFLE
ETIE LA RECHERCHE

Plan d’'accompagnement personnalisé

Wu s lol f® 2013555 du B juilet 2013 d'ardertation ef de progammation pour la refondation de ‘Bcole de la
Répubiique | v le cose de Neducation ol notamment ses artices L. 311-T o1 I 31113,

Wom et prénomis) de 'élve :

Diabe de naissancs :

Besoins specifiques de I'éléve (a remplir par le médecin de I'éducation nationale)
Responsables légaux :

Points d'appui pour les apprentissages : Adressa:

Besoings spécifiques de Faléve (4 remplic par ls médecin de Maducation natianale)

Proints ' Bppai pour les apprentissages

Conséquences des troubles sur les apprentissages :

Conséquences des roubles sur les apprenfissages |

0 Wit de [ivharation rationale, dy . cTesgnemen Supéno of de [ recherhe .
Bezackrrei A Marsie — BO it 5 i 20 jarraer 2015 2



Adaptations et aménagements a mettre en place en fonction des

besoins de I'éléeve
ELEMENTAIRE

L'ensemble des items n'est pas a renseigner. Seuls les items indispensables a I'eléve sont a cocher.

Lecture / langage oral : CP CE1 CE2Z |CM1 |CMm2
Recourir de maniére privilégiée a des jeux proposant un travail de la

conscience phonologique

Accentuer le travail sur la combinatoire

Avant méme de lire le texte, lire les questions qui seront posées afin de

faciliter la prise d'indices par |'éléve

Proposer a I'éléve une lecture oralisée (enseignant ou autre éléve) ou

une ecoute audio des textes supports de la séance

Surligner des mots clés / passages importants pour faciliter la lecture de

l'éleve

Proposer a I'éléve un schéma chronologique du récit (I'amener a indiguer

ce qu'il a retenu, paragraphe apres paragraphe, a l'aide d'un schema)

Production d'écrits : cP CE1 CE2 CM1 cCMmz2

Simplifier les regles en introduisant des indices visuels (pictogrammes,
croguis en plus du texte)

Adapter les quantites d'ecrit (dictée a trous, a choix, etc.)

Privilegier I'apprentissage des mots en passant par l'oral (epeler, faire le
geste dans I'espace) et non par la copie

Limiter les exigences sur I'emploi de régles précises

Recourir a la dictée a I'enseignant

Diminuer la quantité d'écrit sur chaque feuille




P.A.P
Liaison primaire-college

Bilan des aides apportées au primaire :

Ameénagements n'ayant pas atteint les objectifs escomptés :

Ameénagements profitables :

Entrée au collége
Liaison primaire-collége (a remplir par I'enseignant de I'école en lien avec un enseignant du collége) -



Scolarisation des éleves présentant des
troubles des apprentissages

» orientation ou
accompagnement

P aménagements
Projet Personnalisé et adaptations
de pédagogiques
Scolarisation b stdes hamaine

p attribution
de materiels
pédagogiques adaptes




Projet Personnalisé de Scolarisation

= Document écrit

= Définit les modalités de déroulement de la scolarite et
les actions pédagogiques, psychologiques, éducatives,
sociales, médicales, paramédicales repondant aux
besoins particuliers de I'éleve handicapé.

— PROPOSITION DE L'EQUIPE DE SUIVI DE LA SCOLARISATION
pason du:
) Hm'éﬁ.‘:ggf's:;_ NOM Fréuom Taxes Nl
Etablissement scolaire -
pridini
Bir-arseille
e drerner Structure(s) médico-sociales) ou sanitaires)ou sociale(sy: (dares de debur de price en charge)

e / Parcours de soins

S [ M5 | &
I I

TF | CFl | CEI [ CMI | CMI
I I I I

T UL Callizr |

{Dizits st yalidivd At it dt darves Frdisivioves)

nagements des apprentissages, des évaluarions ef des devairs}

ANNEXE 10
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Scolarisation des éleves présentant des

troubles des apprentissages

Amenagements
des examens

~ acadén
Rit-Harsel

Division des Examens et Concours

DIECAS-E73-1556 ou DTO%2015

EXAMENS ET CONCOURS DE L'ENSEIGNEMENT SCOLAIRE - SESSION 2016 -
CANDIDATS HANDICAPES OU ATTEINTS DE MALADIES GRAVES

[Refarenpes | Dacret n"2015-1051 du 25 a0t 2015 relaives 3 Famer [: -]
ApreuveEs 085 SXamens & CONCOUNs 02 Mensaignement scolalre pour les Sleves en siuation de
mardicap - Circulalre n® 2015-127 du 3 300t 2015 pany au BOEN n*31 ou 27 aodt 2015

Destinataines @ MESEREUNS k5 chafs Fatabissaments SOEres fU Sacond degnd pubiics, prives Sous-
cntrats et hors comats

Dossiar su par - Mme RIPERTO (BCG-BTH-BCP) Tad - 04 4291 71 B3 - Fax D4 42 91 7502 - Mme
NAVARRC (CAP-BEP) Tdl :04 513963 00 - Mme ULPAT (DNB) Tel 1 0490 27 76 50

acadé

s Rix-Marsel

Péle Académigue du Dipldme National du Brevet et du
Certificat de Formation Générale

ons réglemeantalres relalives awx mmmmam
" seplembre 2015 powr |3 sesslon 2016 el suhvanbes des examens et concours de
soolaire.

Sont concamiss les candidats prasentant aU moment des Eprewves, un handlcap dennit par le code
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DSDEN84/15-682-6 du 0511012015

DIPLOME NATIONAL DU BREVET ET CERTIFICAT DE FORMATION GENERALE
- CANDIDATS EN SITUATION DE HANDICAP - SESSION 2016

Destinataires : Mesdames et Messieurs les chefs d'établissement de I'académie d'Aix-Marseille

Dossier suivi par : Mme ULPAT - Tél 04 90 27 76 50 - Mme CARDONA - Tél: 04 90 27 76 57 - M.
CHAUVEAU - Tél : 04 90 27 76 59 - Fax : 04 90 27 76 47 - courriel : pole.examensetconcours84 @ac-
aix-marseille.fr

Je vous prie de bien vouloir trouver ci-joint la note de service relative & l'organisation du Dipléme
National du Brevet et du Certificat de Formation Générale pour les candidats en situation de handicap
accompagnée des annexes.

Signataire : Dominique BECK, Directeur académique des services de /'éducation nationale de
Vaucluse




Scolarisation des éleves présentant des
troubles des apprentissages

Décret

n°2005-167 du 25/12/2005

Aménagements 1-Conditions de deroulement des épreuves

des examens

2-Majoration du temps

3-Conservation des notes sur 5 ans

4-Etalement du passage des épreuves
5-Adaptations ou dispenses d’'épreuves

Code de I'Education : Art. D 351-27



Aménagements des examen

Les candidats adressent leur demande a I'un des
médecins désignés par la CDAPH

Deux dossiers
Transmission par I'établissement ou est scolarisé I'éleve

Le médecin rend un avis dans lequel il propose des
aménagements

LUautorité administrative décide des aménagements
accordés et notifie sa décision au candidat




Aménagements des examen

1-Conditions de déroulement des épreuves

Conditions Aides
matérielles techniques humaines




Aménagements des examen

2-Majoration du temps

Epreuves:

- Ecrites

- Orales

- Pratiques
1/3 du temps

Période de repos entre deux épreuves



Aménagements des examen

3-Conservation des notes sur 5 ans

4-Etalement des épreuves sur plusieurs sessions

5-Adaptations ou@s d eg@

==

dispenses d’enseignement



CFG

Epreuve de francais: dictée aménagée
Epreuve HGEC.: dispense de I’exercice de tache cartographique
Epreuve orale de H d A: réduction du nombre d’objet d’étude

Aucune

Dispense ou adaptations selon séries



Médecin éducation nationale et formation

La contribution a la formation des personnels
La connaissance spécifique du développement,
des comportements et des besoins de |'enfant et
de I'adolescent, tant dans le domaine de la santé
physique que psychique, que dans celui des Le groupe académique
apprentissages, fait du médecin de ['éducation d’appui TSA
nationale une personne référente en matiere de
formation initiale et continue des personnels
enseignants, d'éducation, sociaux et de santé.
A ce titre, il peut participer a la formation des
personnels au sein des ESPE et dans le cadre du
plan académique de formation.
Il @ un réle d'expert en santé publique pour la
validation des contenus de formations proposées,
soit dans le cadre académique, soit par des

personnes ou organismes extérieurs.
Circulaire. n°2015-118 du 10/11/2015

Médecins Education Nationale
Psychologues ou orthophonistes
Enseignants du second degré.



Médecin éducation nationale et recherche

Partenariat EN- Resodys- ARS PACA

Projet « Six pour dys »

Un projet qui mobilise des enseignants et des médecins scolaires des six départements des
académies Aix- Marseille et Nice.

Objectif: améliorer le processus de Repérage — Dépistage- Diagnostic.

\_




Médecin éducation
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REPER-CE1

Un outil de repérage
pour les enseignants de CE1
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«REPER-CE1»

Consignes de passation.

Organisation matérielle avant le début de la passation des épreuves :

I Séquentialicé

V. Lecture

V. preaves
visuo-constmctives

Total compécnces viswo-consiructives




Merci pour votre ecoute




