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Services éducatifs des jeunes
DEMANDE D’ADMISSION
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Documents exigés
· Document de référence au service;

· Rapport pédopsychiatrique;
· Rapport psychologique récent (deux ans ou moins) incluant une évaluation cognitive;

· Tout autre rapport jugé pertinent (psychoéducation, orthophonie, orthopédagogie, ergothérapie, musicothérapie, etc.);
· Bulletin;
· Plan d’intervention;
· Certificat de naissance ;
· Photo de l’élève ;
· Formulaire d’autorisation de transmission de dossier et demande d’admission signés par les parents ou le titulaire de l’autorité parentale et, s’il y a lieu, par l’élève lui-même.
2020-2021

CONDITIONS D’ADMISSION

Les conditions générales d’admission suivantes sont appliquées dans le cadre d’un service de scolarisation régional ou suprarégional reconnu par le Ministère. Pour être admis dans un service de scolarisation, les conditions suivantes doivent être remplies :

· l’élève doit avoir l’âge requis (12 à 21 ans);

· il présente un diagnostic de trouble du spectre de l’autisme (TSA, code 50) ainsi qu’une déficience intellectuelle moyenne à sévère (DIMS) ;
· il peut être possible d’inscrire un élève autiste qui ne répond pas aux critères DIMS, si son intégration dans d’autres secteurs s’est avérée impossible ;

· l’élève doit avoir besoin d’un soutien ou de services continus pour fonctionner dans un milieu scolaire;

· il a fait l’objet d’une évaluation de ses capacités et de ses besoins dans le cadre de la démarche du plan d’intervention et, le cas échéant, du plan de services individualisé et intersectoriel (PSII) qui a démontré que la scolarisation en milieu spécialisé s’avérait l’orientation la plus appropriée;

· de façon à répondre convenablement aux besoins de l’élève, certaines modalités ou conditions particulières d’admission (par exemple : intégration progressive, temps de scolarisation adapté) pourraient être jugées nécessaires en vue de l’admission de ce dernier;

· les parents de l’élève ou le titulaire de l’autorité parentale doivent avoir été consultés et impliqués tout au long de la démarche avant que l’élève ne soit admis dans un service de scolarisation et aussi avoir accepté ces conditions.

· L’organisation d’un plan de service (PSII) de transition auquel assisteraient tous les intervenants internes et externes qui sont impliqués auprès de l’élève ainsi que les professionnelles de l’école de la Cité et la direction adjointe est exigée avant que l’élève n’intègre le milieu scolaire;

· Le parent doit être informé que la rentrée scolaire du jeune pourrait se faire de façon progressive.

PROCÉDURES D’ADMISSION

Les procédures générales d’admission suivantes s’appliquent :

· L’élève est d’abord inscrit à sa commission scolaire d’origine ou à son école de quartier, selon la procédure en vigueur à la commission scolaire.

· Dans le cadre de la démarche du plan d’intervention et, le cas échéant, du plan de services individualisé et intersectoriel, une évaluation des capacités et des besoins de l’élève a été réalisée par le personnel qualifié.

· Si l’évaluation démontre que la scolarisation dans l’école de quartier n’est pas possible, qu’elle n’est pas souhaitable non plus dans les classes spécialisées d’une autre école ordinaire de la commission scolaire et que c’est dans un service régional ou suprarégional qu’elle s’avère la plus appropriée, la commission scolaire, après consultation des parents de l’élève ou de l’autorité parentale, constitue un dossier en vue de présenter une demande d’admission à l’école secondaire de la Cité (mandat régional TSA).
· La commission scolaire de qui relève l’élève transmet ensuite la demande à l’attention de Mme Sylvie Beaudoin, directrice adjointe, à l’école secondaire de la Cité (mandat régional TSA). Cette demande doit être accompagnée des documents énumérés précédemment.
· Le comité d’admission étudie la demande et envoie la réponse au responsable de l’adaptation scolaire de la commission scolaire qui demande le service.
· Les deux commissions scolaires concernées établissent une entente de scolarisation telle que le précise la Loi sur l’instruction publique.
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RENSEIGNEMENTS PERSONNELS 
IDENTIFICATION DE L’ÉLÈVE :

Nom de l’élève : 

Adresse :   _______________________________

Code de difficulté : ______
_________________________________________
Diagnostic : ___________________________
Date de naissance : 

Date de l’obtention du diagnostic : ___________


(jour, mois, année)
Nom de la mère : 

Commission scolaire d’origine : __________________
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École d’origine : 

Nom du père : 
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Titulaire : 
________________________________
FAMILLE
L’élève  vit avec :

· Sa famille immédiate : 
la mère (

le père ( 
 les deux parents ( 
· Présence d’une fratrie : 
sœur(s) ( 
frère(s) (
· En famille d’accueil :
personne responsable : 

· En foyer de groupe : 
personne responsable : 


Autre : 

SANTÉ 
Problème visuel : spécifiez 


Doit porter des lunettes :
oui (

non (
(
Problème auditif : spécifiez 


Doit porter un appareil :
oui (

non (
(
Problème moteur : spécifiez 

(
Allergies : spécifiez 

(
Médication : spécifiez 

(
Diagnostic(s) médical (aux) au dossier : 

DESCRIPTION DE L’ÉLÈVE AU REGARD DES CINQ (5) SPHÈRES SUIVANTES
a) L’interaction sociale 





















b) La communication verbale et non-verbale

























c) Les activités et les intérêts restreints



















d) Le comportement (Cochez, s’il y a lieu, les manifestations les plus représentatives des comportements de l’élève)

(
opposition face à la tâche
(
passivité face à la tâche
(
agressivité verbale envers ses paris
(
agressivité physique envers ses pairs

(
agressivité verbale envers l’adulte
(
agressivité physique envers l’adulte

(
désorganisation physique
(
tendance à fuguer

(
autres (spécifiez)






e) Les particularités sensorielles 























DESCRIPTION DE LA COLLABORATION DES PARENTS 
(attitudes au regard : de l’élève, de l’école, des apprentissages visés)
Collaboration en regard des objectifs du plan d’intervention
















DESCRIPTION DE L’AUTONOMIE FONCTIONNELLE DE L’ÉLÈVE
(hygiène, déplacements, déshabillage, routines quotidiennes, alimentation, etc.)


































SECTION À FAIRE REMPLIR PAR LES PROFESSIONNELS CONCERNÉS
Profil cognitif (verbal et non-verbal)

























Profil comportemental


























Profil langagier (langage réceptif et expressif)































CHEMINEMENT PÉDAGOGIQUE
Historique scolaire (Deux  dernières années):

	
Année
École fréquentée
Classe

 20__ - 20__ 

Type de classe



	

	

	

	

	


SYNTHÈSES DES ACQUIS SCOLAIRES EN FRANÇAIS
Situer les acquis de l’élève : (à lire, à écrire et à communiquer oralement) :    







































SYNTHÈSES DES ACQUIS SCOLAIRES EN MATHÉMATIQUES

Situer les acquis de l’élève :   











































SYNTHÈSES DES ACQUIS SCOLAIRES DANS LES SPÉCIALITÉS OU AUTRES :






























INTERVENTIONS, APPROCHES ET OUTILS PRIVIÉGIÉS EN CLASSE



































MESURES D’AIDE 
Indiquer si l’élève reçoit des mesures d’aide particulières à l’école
	
	Depuis
	Nom de la personne
	# de téléphone

	Orthopédagogue
	
	
	

	Orthophoniste
	
	
	

	Psychoéducateur
	
	
	

	Educateur spécialisé
	
	
	

	Autres
	
	
	


Indiquer si l’élève reçoit des mesures d’aide particulières à l’extérieur de l’école

	
	Depuis
	Nom de la personne
	Organisme
	# de téléphone

	Travailleur social
	
	
	
	

	Éducateur spécialisé
	
	
	
	

	Pédopsychiatre
	
	
	
	

	Psychologue
	
	
	
	

	Autres
	
	
	
	


Y a-t-il collaboration entre les intervenants de l’extérieur, la famille et l’école ?



















Décrire la ou les mesure (s) d’aide / (modalité, fréquence, etc.)






































                                             Signature de la direction___________________________________
Confidentiel 
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