
ANNEXE 6 
 

BILAN DU PARCOURS  

  Élève de 15 ans                                   Élève de + de 16 ans

BILAN DU PARCOURS

Nombre d’entretiens réalisés Avec l’élève
  

Avec le resp. légal 
et/ou autre pers.

   

Objectifs atteints

                                                                                      

Compétences scolaires et/ou extra 
scolaires acquises durant le parcours 

                                                                                       

Savoir-être de l’élève (implication, 
autonomie, assiduité…)

            

Evolution du projet personnel et 
professionnel de l’élève                                                                                                    

Difficultés et freins rencontrés
                                                                                                 

Observations 
générales

Référents 
de 

parcours 

Éducation 
Nationale

Partenaire

Élève et ses 
représentants légaux
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Cachet de l’établissement

Nom, Prénom de l’élève : 

Classe : 
 

Ce projet est co-financé par 
le Fonds Social Européen 
dans le cadre du programme 
opérationnel FSE +



SUITE DONNÉE À L’ISSUE DU PARCOURS

Indiquer la solution retenue à l’issue du parcours :   

  Poursuite dans la formation d’origine

Modalités de retour à prévoir :

 Non

 Oui          Si oui lesquelles :  

 Engagement dans une autre voie de formation

Préciser la filière / l’EPLE / CFA-UFA : 

 Prise en charge à temps plein par le partenaire du parcours (si parcours TDO)

Partenaire : 
 Contrat d’apprentissage Précisez la spécialité et CFA/UFA :  

 Affectation MLDS Nom du personnel MLDS référent :  

 Mission Locale

Précisez le nom de la mission locale :  

Nom du référent ML :  

 École de la deuxième chance

 Centre de l’ÉPIDE 

 Centre Afpa - Promo 16.18

 Structures proposant la prépa-apprentissage

 Autres 

 Préciser :  

Signatures des co-contractants

Fait à 

Le 

L’élève

                                                 

           

Les parents ou 
responsables légaux

                                              

           

Le chef d’établissement

                                                 

           

Le référent Éducation Nationale

                                                 

           

Le référent de l’entreprise 
ou de l’organisme de 

d’accueil 
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