de la Réadaptation

de Limoges

ILFOMER " ‘ Université Filiere orthophonie

GRILLE D’EVALUATION

Nom et prénom de I'étudiant stagiaire (ES) :

Nom et prénom du référent de stage (RDS):

Validé AVis 1 Non validé
3 3 , Reéserve
1. Développer une démarche d’analyse Mi-stage . 0 0
Fin stage O O O
Attendus Observations
Repere quelques habilités et difficultés chez les
enfants
Identifie les attentes de I'enseignant.e
Justifie ses analyses en faisant un lien explicite avec
ses connaissances
Validé S i e
. . Reéserve
2. Interagir dans le cadre professionnel Mi-stage ] 0 0
Fin stage O O O
Attendus Observations
Adapte sa communication et sa posture aux
différents interlocuteurs (adultes, enfants)
Sion 'y invite, participe aux activités de maniére
adaptée
Analyse le réle et la place des différents acteurs du
monde éducatif
Validé S i e
i . Réserve
3. Gérer sa pratique Mi-stage 0 0 0
Fin stage O O O
Attendus Observations

S’est informé des prérequis et exigences de
I'établissement et du RDS avant le stage

A transmis les documents d’évaluation de stage au
plus tard le 1°" jour du stage

Respecte les regles de fonctionnement de
I'établissement au cours du stage (au niveau
sanitaire, temporel et matériel)

Contribue a la protection des données personnelles
dont il/elle pourrait disposer




SYNTHESE FINALE D’EVALUATION

Avis du référent de stage concernant la validation du stage :

O Avis favorable [ Avis réservé [ Avis défavorable

Motivation de la décision, commentaires et appréciation globale :

Date : Signature du RDS Signature de I'ES

ILFOMER — ORTHOPHONIE — Campus universitaire de Vanteaux — 39F Rue Camille Guérin —87036 LIMOGES Cedex

CONTACTS :
Responsable de la coordination des stages : Aurore Judet — aurore.judet@unilim.fr — 05 87 08 08 90

Accueil ILFOMER : 05 87 08 08 74




