PLAN DE FORMATION 

pour la(les) année(s) scolaire(s) : …………………………………
A rentrer au plus tard pour le 11 juin 2010
	(

Coordonnées de l’école


Nom :……………………………………………….…

Adresse :………………………………………………

Code postal :….. ………Localité :……………….……

Téléphone :…………………………………………...…

Fax : ……………………………………………………

E-Mail : ………………………………………………..

Direction : ……………………………………………
	FOCOEC
Avenue Mounier, 100

1200  Bruxelles

Tél : 02/ 256 71 35

                     Fax : 02/ 256 71 37

email : christian.modave@segec.be



CARTE D’IDENTITE DE L’ECOLE

Type(s) d’enseignement (entourez) :  1     2    3     4     5     6     7     8
Nombre d’implantations : ……… 

Spécifiez celle(s) qui est/sont concernée(s) par cette formation : 

Nombre de classes au total : ………………….                Nombre d’élèves : …….

Nombre de personnes concernées par cette formation : enseignants (…….…), logopèdes (…..……), 
psychologues (……....), maîtres spéciaux (……….),  puéricultrices (………..), psychomotriciens (………), 
assistants sociaux (……..), autres (………….).

Horaire des cours : de ………..à……………..




Compte tenu du cadre légal des 4 demi-jours micro et des 2 demi-jours macro obligatoires, plusieurs manières de compléter ce document vous sont proposées.
Merci de cocher la/les case(s) en relation avec votre demande.
	(
	Nous souhaitons introduire une demande de formation animée par un formateur extérieur en

( 3 jours 
( 2 jours + 1 jour « Sens de l’école chrétienne - Initiation »
( 2 jours + 1 jour « Sens de l’école chrétienne - Suivi »

( 2 jours + 1 jour « Identité professionnelle » *
( 2 jours + 1 jour macro IFC

( 1 jour + 2 jours macro IFC


	( Je complète tout le document

	(
	Nous souhaitons durant cette année scolaire consacrer nos 3 jours de  formation obligatoire au niveau MACRO (IFC) uniquement


	( Je vais directement au point 8

	(
	Nous souhaitons durant cette année scolaire consacrer nos journées de formation obligatoire à un travail avec la cellule des formateurs en éveil scientifique (sous réserve de la reconduction des moyens nécessaires à son organisation par le Gouvernement de la Communauté française.)
( 3 jours (pas de formation macro IFC cette année)

( 2 jours + 1 jour macro IFC.

                             ( 2 jours + 1 jour « Sens de l’école chrétienne –Initiation »
( 2 jours + 1 jour « Sens de l’école chrétienne –Suivi »
( 2 jours + 1 jour « Identité professionnelle » *
( 2 jours + 1 jour animé par la direction.

· Thème : …………………………………………………………………………………………

· Date prévue : …………………………………………

( 2 jours + 1 jour animé par un formateur extérieur.

                        
	
  ( Je vais directement
     au point 8
( Je complète tout le document

	(
	Notre formation micro obligatoire sera animée par la direction
· Thème : …………………………………………………………………………………………

· Dates prévues : ………………………………………………………………………………….…….
	( Je vais directement au point 8




· Nous confirmons avoir déjà reçu les deux journées de formation « Sens de l’école chrétienne : initiation ET suivi »
	1. Décrivez le plus objectivement possible une situation ou un constat que vous souhaiteriez améliorer.

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
Exemple :

1. « Les enfants fonctionnent à la demande et manquent d’initiatives. Ils sont très dépendants de l’adulte. »

2. « Trop de violence à l’école. Pendant une semaine, le nombre d’interventions des enseignants, de la direction, le nombre de plaintes de parents et de punitions données a été comptabilisé. ».


	2. Afin de pouvoir agir sur cette situation ou ce constat, définissez en termes d’effets attendus un OBJECTIF DE FORMATION pour l’ensemble de votre équipe.

Pour être mobilisateur, cet objectif devrait être observable et/ou mesurable et situé dans le temps
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..……………………………………………………………………………………

Exemple :

1. « Identifier des domaines d’autonomie possibles et organiser la classe pour en permettre le développement (horaire, modalités de travail, référentiels, gestion de l’espace,….»

2. « Créer une charte pour l’école, une par classe et des situations d’exploitation de celles-ci ; organiser des zones d’activités dans la cour de récréation. »


	3. Cette formation s’inscrit-elle dans un plan pluriannuel ?
( oui    de  ……………… années qui a débuté en……………………….
( non 



	4. Intitulé de la formation souhaitée :

………………………………………………………………………………………………………………………………….




	5. Questions et attentes :

Chacun, individuellement ou par spécificité si les membres de l’équipe sont nombreux, veillera à compléter le questionnaire en annexe sur lequel l’objectif de la formation 

(cadre 4) aura été textuellement recopié (ou copié-collé par vos soins). 

L’ensemble de ces questionnaires sera obligatoirement joint au plan de formation.





	7. Ressources :
Avez-vous une/des suggestion(s) concernant la personne qui pourrait assurer cette formation ? (un parent, une personne interne à l’école (à préciser), un formateur (à préciser ainsi que la raison pour laquelle vous proposez celui-ci), la direction…)

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


8. Signatures obligatoires: 
De la direction




Des délégués à l’instance 

  représentative des enseignants

Annexe au plan de formation 2010-2011
	Cachet de l’école




Merci de compléter ce questionnaire par spécificité (précisez ci-dessus de quelle spécificité il s’agit : type, cycle, paramédical…). 
Il permettra de définir au mieux avec le formateur les besoins et réalités qui sont les vôtres. 
Evitez donc de rentrer plus de cinq ou six questionnaires au total pour ne pas disperser trop les demandes et créer de la sorte des frustrations inutiles…
L’ensemble de ces questionnaires sera obligatoirement joint au plan de formation.

OBJECTIF DE LA FORMATION

A recopier textuellement  (cfr cadre 2 du document adressé à la Direction)

	………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………


Par rapport à cet objectif de formation, quelles sont les questions que nous nous posons ?

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………
Par rapport à cet objectif de formation, quelles sont les difficultés que nous rencontrons dans notre pratique ?

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………



Questions et attentes par rapport à la formation micro.


Spécificité : ……………………………….








Ce plan de formation a-t-il été réfléchi et/ou élaboré avec un conseiller pédagogique ?       


           ( OUI ( NON





S’inscrit-il dans un processus d’accompagnement avec un conseiller pédagogique ? 


        ( OUI ( NON





6. Commentaires et remarques éventuels :





…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...…….















