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Nom, prénom de I'éléve :
Date de naissance :

N° MDPH :
Etablissement scolaire :

ERSEH :

ATTENTION, L'EXAMEN DU DOSSIER DE
VOTRE ENFANT PEUT ENTRAINER UNE
ORIENTATION SCOLAIRE ET UNE NOUVELLE
AFFECTATION :

vVvy
ENVOI A LA MDPH POUR LE 15 JANVIER 2023

MDPH 13 Péle instructions enfants

4 quai d’Arenc CS80096

13304 Marseille Cédex 2
0800.814.844
accueil.information.mdph@mdph13.fr

Pieces obligatoires :

- Formulaire de demande MDPH (signé en page 4)

- Certificat médical de — de 6 mois (daté, sign€, tamponné)
- Justificatif de domicile de moins de 6 mois

- Justificatifs identité parents + enfant

Pour éviter tout rejet, un GEVA-SCO récent est indispensable.




