
 

 

 
    FFééddéérraattiioonnss  ddee  PPaarreennttss  dd’’EEllèèvveess  

    LLyyccééee  JJeeaann--PPaauull  SSaarrttrree  

 

 

Classe de Terminale  

Conseil de classe 2ème trimestre 2016/2017 le   …/03/2017 
 

Ce questionnaire complété par vous parents d’élèves nous permettra de vous représenter lors du conseil de 
classe. Les informations communiquées seront utilisées de manière anonyme dans le cadre du conseil.  
VOUS POUVEZ REPONDRE en ligne  
(lien sur la page d’accueil de l’ENT ou sur http://fcpe-jps-bron.wifeo.com) 

NOM de l’élève :                                           
Tél. ou mail (facultatif) :   

 

A rendre impérativement avant le                      à               
 

 

Parent délégué FCPE  
Téléphone :  

Email :  

Parent délégué PEEP  
Téléphone :  

Email :  
 

Votre enfant bénéficie-t-il d’un aménagement pour des épreuves du BAC (1/3 temps,…)   Oui    Non 

Si oui, des aménagements sont-ils mis en place au cours de l’année de façon satisfaisante ? 

  ...........................................................................................................................................................  

  ...........................................................................................................................................................  
 

1 - Travail personnel : Selon vous votre enfant : 

 Oui Non sans avis Matières concernées et Commentaires 

a-t-il des difficultés? *    

 
 
 
 
 
 

  

* Si oui, trouve-t-il de l’aide au sein de l’établissement ?  Oui - Non    ou   à l’extérieur ?  Oui - Non   
 

 La préparation aux épreuves du bac vous paraît-elle satisfaisante ?  Oui - Non - sans avis (rayer les mentions inutiles) 

si Non, dans quelle(s) matière(s) et pourquoi ?  ......................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................  
 

2 - Orientation : 

Votre enfant a-t-il eu des difficultés pour l’enregistrement de ses voeux dans « APB » ?   Oui - Non 

             * si Oui, avez-vous trouvez de l’aide au sein de l’établissement ?    Oui - Non 
 

Avez-vous besoin de renseignements pour finaliser les demandes d’inscription ?   Oui - Non 

Quelle aide souhaiteriez-vous avoir ?  .........................................................................................................  

 ..............................................................................................................................................................  
 

3 - Dysfonctionnements : Si votre enfant vous en avait signalés, vous a-t-il parlé d’amélioration concernant : 
 

 Oui Non  Oui Non Commentaires 

le foyer   l’Association sportive     

la cantine   la sécurité au lycée   

le CDI   la sécurité aux abords lycée   
 

4 - Communication /Informations : Consultez-vous « Pronote » régulièrement ?  Oui - Non     

 Lisez-vous les informations données sur l’ENT ?  Oui - Non
 

Si vous avez d’autres commentaires à faire ou informations utiles à nous communiquer, le dos de cette page  
vous est réservé. Nous ne manquerons pas de relayer vos réponses auprès du conseil de classe. 

 Nous restons à votre disposition pour toute précision. Merci de votre contribution. 

 

 

 

Merci de consacrer  

5 minutes de votre 

temps à votre enfant 


