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L’ESTP est une école Handi-Accueillante et nous avons à cœur 

d’accompagner au mieux nos apprenants en situation de handicap. 

Afin de pouvoir vous proposer les aménagements adaptés à votre 

situation, nous vous invitons à compléter ce formulaire et à le faire 

parvenir par courriel à la Coordinatrice Handicap de l’ESTP, à 

l’adresse bbortolussi@estp.fr, en indiquant la mention 

Confidentiel en objet. 

Vous serez ensuite invité-e à un entretien pour faire le point sur 

vos besoins. Merci de vous signaler au plus tôt dès votre arrivée, 

pour permettre une prise en charge rapide et complète. 

Nom : 

Prénom :   

Adresse personnelle :  

Numéro de téléphone :  

E-mail :  

Classe intégrée ou formation suivie :  

Bénéficiez-vous d’une RQTH1 ? :  OUI / NON (barrer la mention inutile) 

Si oui, depuis combien de temps :  

De quels aménagements avez-vous bénéficié au cours de votre parcours scolaire :  

 OUI  NON 

Accessibilité aux locaux    

Aides techniques (matériel informatique)    

Temps majoré (1/3 temps…)    

Aides humaines (AVS2..)    

Adaptation des sujets    

 
Autre ? Merci de préciser :  
 
 

 
 

 

Quels seraient les aménagements souhaités pour cette année ? 

 

 

Date :     Signature :  

                                                           
1Reconnaissance de la Qualité de Travailleur Handicapé 
2 Auxiliaire de Vie Scolaire 

Contact Coordinatrice 

handicap : 

Béatrice BORTOLUSSI 

 

28 avenue du Président Wilson 

94234 CACHAN Cedex  

1er étage Bâtiment Joliot-Curie 

 

Tél. : 01 49 08 24 26 

E-mail : bbortolussi@estp.fr 

mailto:bbortolussi@estp.fr
mailto:bbortolussi@estp.fr


 

CONTACT FORM 

DECLARATION OF NEEDS OF A STUDENT WITH A DISABILITY 
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The ESTP is a disability-friendly institution and is eager to provide 

optimal support to all of our students with disabilities. In order to 

help us offer you adjustments that are appropriate to your situation, 

please fill out this form and e-mail it, stating ‘Confidential’ in the 

subject line, to the ESTP Disability Coordinator: 

bbortolussi@estp.fr 

You will then be invited to an interview to discuss your needs. 

Please let the team know that you have a disability as soon as you 

can – when you enrol at the ESTP or on your arrival on campus – 

so that we can meet your needs as fully and speedily as possible. 

Title (Mr/Ms etc.):  

Surname: 

First name: 

Postal address:  

Mobile phone number:  

E-mail:  

You class or programme of studies:  

Do you have a RQTH1? YES/NO (cross out the word that does not apply) 

If so, how long have you had it? 

What adjustments were made for you during your school studies? 

 

 YES  NO 

Building accessibility     

Technical assistance (hardware)    

Extra time for exams     

Human assistance (SEN2 assistant etc.)    

Special format for exam papers    

 

Anything else? Please state here:  

 

 

What adjustments would you like this year? 

 

Date:      Signature:  

                                                           
1Reconnaissance de la Qualité de Travailleur Handicapé (recognition of status of worker with a 

disability) 
2 Special educational needs 

Disabilities Coordinator: 

Béatrice Bortolussi 

 

28 avenue du Président Wilson 

94234 CACHAN Cedex  

1st floor, Joliot-Curie Building 

 

Tel.: +33 (0) 1 49 08 24 26 

E-mail: bbortolussi@estp.fr 

mailto:bbortolussi@estp.fr
mailto:bbortolussi@estp.fr

