
  NOM :  ..............................................................  
 
 PRENOM :  ..........................................................  
 
 SEXE :  � F  � M 
 
 

Date de la demande :   .......................................  
 
 
DOCUMENTS UTILES POUR CONSTITUER UN DOSSIER 
 

�  Photocopie du livret de famille 

�  Date et lieu de naissance :  .........................................  

�  Adresse des parents :  ................................................  
   ....................................................................................  
   ....................................................................................  

�  Feuille d’orientation par CDAPH  

 � FO Date de fin :  ..........................................  
 
  � FAM Date de fin :  ..........................................  

�  Questionnaire médical (document joint) 

�  Dernière synthèse (si la personne a fréquenté un 
établissement avant la demande) 

�  Parcours de vie : (histoire, naissance, petite enfance, 
scolarité, établissements fréquentés, origine du 
handicap…) 
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……………………………………………………………………
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