Fréres des Ecoles Chrétiennes

Saint-Michel

Questionnaire de préparation au Conseil de Classe

Nom et prénom de I'éleve (facultatif) : Classe :
PREPARATION DU CONSEIL DE CLASSE du: O 1er trimestre O 2éme trimestre O 3éme trimestre

A chaque fin de trimestre, le conseil de la classe de votre enfant va se réunir en présence de la direction, des enseignants de la classe, des 2
éleves délégués ainsi que des 2 parents correspondants. L'objectif de ce conseil est de faire le bilan des résultats et du comportement de
chacun, de proposer a chaque éléve une stratégie de progression et de préparer l'orientation.

Bien entendu, les informations communiquées sont strictement confidentielles et ne seront utilisées que regroupées ou avec la plus grande
discrétion.

1) Comment votre enfant s'adapte-t-il ?

- au collége (niveau 6éme ou les nouveaux) O Trés bien O Bien O Plutét mal 0 Pas du tout
- asaclasse O Trés bien O Bien O Plutét mal O Pas du tout

Si votre enfant s’adapte mal, quelles sont les difficultés rencontrées ?

- Autonomie O
- Méthode de travail O
- AULTE(PIéCISET) fuireieiiireseiiier et e s

2) Organisation dans son travail a la maison ?

O Trés bonne U Bonne O Plut6t mal 0 Pas du tout
Quel temps votre enfant consacre-t-il a ses devoirs ?

Tous les soirs :
Le week-end :

Ce temps est-il bien réparti dans la semaine ? U oui U non  sinon pourquoi?

Votre enfant bénéficie t-il d’une aide ?
-a la maison O oui O non
-a 'extérieur O oui O non

3) Des éléments exceptionnels ont-ils perturbé la scolarité de votre enfant ces derniers mois ?

4) Votre enfant souffre t-il de troubles de I'apprentissage?*

-dyslexie U oui O non
-dyspraxie U oui O non

Merci de compléter et de transmettre ce questionnaire au professeur principal, 1 semaine avant la date du conseil de classe.



