Ex Délégation régionale académique a I'information et a I'orientation

REGION ACADEMIQUE
LA REUNION

Annexe 4 : fiche de veeux pour la commission « Situations sociales exceptionnelles »
du lundi 26 mai 2025
Eléeves scolarisés en 3¢ dont la situation sociale exceptionnelle entraine des contraintes

majeures ou absolues ne leur permettant qu’un choix trés restreint de filiéres et /ou de lieux
géographiques d’affectation

Attestation a remplir par les responsables Iégaux en concertation avec :

- ’assistante sociale de I’établissement

- ’équipe éducative (Psy EN, enseignants...) sous I'autorité du chef d’établissement pour le volet
orientation.

Cette annexe, accompagnée des éléments du dossier pour linstruction de la situation sociale
exceptionnelle (Voir fiche 7 du guide des procédures) doit étre envoyée entre le lundi 10 février et le mardi
20 mai 2025 au service social en faveur des éléves, 24 avenue Georges Brassens, CS 71003 97743 St Denis
Cedex 9

IDENTIFICATION DE L’ELEVE

NOM < oottt s e e b e er s PrENOMI(S) & cuooeeeeeeeeetet et e e b b e

Date de NAISSANCE : ..vvveverieeeieree e reee st serree e s ens ClASSE  wuvieeieceieiee ettt ettt et st sttt r e e e
EtabliSSEMENT A/ OTIZINE & ooneeeeeeet ettt ettt et et etesteste st e s e aea et esteseseassasateateste s ssasessessesaes et aassasatesbeensennan
Nom du représentant 16gal : .........ccceveirieeiceece et e Prénom(s) : coceeeeeereeee et et

Adresse du(es) représentant(s) IEGAI(AUX) : ..cvvceiiucrire ettt vt et s st s b as s be et ras et e ea b e e eteensenaaes

Observations éventuelles :
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FORMULATION DU OU DE(S) VCEU(X)

Les veeux vers des formations en MFR, en apprentissage ou dans le privé doivent faire I'objet d’'une procédure particuliére et
ne pourront pas étre examinés lors de cette commission.

Dans la 1¢7 colonne précisez pour chaque voeu s'il s’agit d’une 2% GT, d’une 1" année de CAP, d’une 2% PRO.

4 veeux minimum doivent étre indiqués.

O Défavorable

O Défavorable

Voie : Avis de I’équipe
de o . éducative (au vu . .
2= G, Si voie professionnelle : Lo s ( Avis de Avis de la
qre : (et . Etablissement des éléments . L
annee | Spécialité professionnelle demandé sdagogiques et I'assistante commission
de CAP, | |ntitulé officiel et complet P dugpagrcqours sociale sociale
2% PRO isqoé
envisagé)
O Favorable O Favorable O Favorable

O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
0 Défavorable

O Favorable
0 Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
[0 Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
0 Défavorable

O Favorable
0 Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
[0 Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
[0 Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

O Favorable
O Défavorable

Attention: la commission statue en fonction du caractére impératif d’une pré-affectation sur les vceux formulés
(formation et établissement) a la vue des contraintes_majeures ou absolues apparaissant dans le dossier joint.

Date et signature du chef
d’établissement d’origine

Date et signature de
I'assistante sociale de
I'établissement d’origine

Date et signature du ou des

responsable(s) légal (aux)

Date et signature du Président de la commission sociale exceptionnelle
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