
 

 

 

 

 

 

 

 

 

NOM : 

 

PRENOM : 

 

Né(e) le : 

 

Etablissement : 

Classe : 

Année scolaire :  

 

 

 

 

 

 

 

PROGRAMME PERSONNALISE 

DE REUSSITE EDUCATIVE 

COMPORTEMENT 



 

 

Ce qu’en dit l’élève 

Réussites 
 
 
 
 
 

Besoins (ou difficultés rencontrées) 

Ce que l’élève fait pour apprendre 
 
 
 
 
 

Ce que l’élève pourrait améliorer 

 

Ce qu’en dit la famille 

Réussites 
 
 
 
 
 

Besoins (ou difficultés rencontrées) 

Ce que la famille fait pour accompagner son 
enfant 

 
 
 
 

Ce que la famille pourrait faire 

 

Ce qu’en dit l’établissement 

Réussites 
 
 
 
 
 

Besoins (ou difficultés rencontrées) 

Ce que l’établissement fait pour 
accompagner l’élève 

 
 
 
 
 

Ce que l’établissement pourrait faire 

ANALYSE 



 

 

 

Période du PPRE 
 
 
 

Objectif prioritaire du PPRE (en lien avec le Socle Commun) 
 
 
 
 

 

Articulation des différentes actions mises en œuvre pour 

permettre la réussite de l’objectif visé 

 Action(s) Modalité(s) 
d’évaluation 

 
 

Elève 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
 

Famille 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 
 

Etablissement 
 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

Signatures 

Elève Famille Etablissement 

 
 
 

  

 

MISE EN ŒUVRE DU PPRE 



 

 

 

Analyse des actions entreprises, effets 

 
 

Elève 
 
 

 

 
 

Famille 
 
 

 

 
 

Etablissement 
 
 

 

 

 

Suites à donner 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  

BILAN – FIN DE PERIODE 



 

ANNEXE – EMPLOI DU TEMPS 

 

  
Lundi 

 

 
Mardi 

 
Mercredi 

 
Jeudi 

 
Vendredi 

 
Weekend 

 
 

 
 
 
 
 

     

 
Matin 

 
 
 
 
 

     

 
 
 
 
 

     

Midi  
 
 
 
 

     

Après-midi  
 
 
 
 

     

 
 
 
 
 

     

  
 
 
 
 

     

 

 


