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1. Généralités

11 Objet du document

Ce document a pour objet de fournir au candidat scolarisé, la procédure a suivre pour se connecter a
Incluscol et faire une demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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1.2 Prérequis et modalités d’acces a I'application

1.2.1 Connexion au compte Educonnect

L'application Incluscol est accessible depuis le lien communiqué par mon académie. Le candidat

scolarisé utilise son compte Educonnect pour seconnecter al’application.

1.2.1.1 Etapes de connexion via Educonnect:

=>» Cliquer sur le lien, la page d’accueil suivante s’affiche

ACADEMIE INCLUSCOL ) CREER UN COMPTE =< @ (24

AMENAGEMENTS DES EPREUVES DE L’EXAMEN

DATES DE DEMANDE D'AMENAGEMENTS DES EPREUVES* (@)

Jeffectue ma demande d’'aménagements des épreuves de I'examen du Lundi 06
Novembre 2023 - 15:21 au Dimanche 31 Décembre 2023 - 15:21

“Certains examens peuvent avoir des dates spécifiques de demande d'aménagements

=>» Cliquer sur le bouton « Se connecter », puis Cliquer sur le bouton « Se connecter via
EduConnect »

=n
ACADEMIE INCLUSCOL & SE CONNECTER =) CREER UN COMPTE X @ o~

SE CONNECTER
X CANDIDAT SCOLARISE & CANDIDAT INDIVIDUEL
Je suis candidat scolaire Je suis candidat
issu d'un établissement individuel, CNED ou issu
public ou privé sous ou d'un établissement privé
contrat ou je suis son hors contrat ou je suis
représentant légal. son représentant légal.

Se connecter via EduConnect

FAQ EduConnect

© Pour toute difficulté rencontrée lors
de votre connexion a EduConnect,
veuillez vous adresser a votre chef

d'établissement.
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= Sur EduConnect, sélectionner le profil « Eléve » ou « Représentant légal » pour les candidats

mineurs et se connecter :

€

MINISTERE =

pevtoucaton  EduConnect

DE LA]EUME’SS[ Un compte unigue pour les services numériques des
ET DES SPORTS

écoles et des établissements

Le compte EduConnect peut
donner accés :

» aux démarcl

ligne, comma la fiche

. la demande de bourse,

ace numérque de travail (ENT)
« au livet scoliire

Je sélectionne mon profil

Q
(&

Représentant légal

=>» Je me connecte avec mon compte Educonnect, en renseignant mon identifiant et mon mot de

passe de connexion.

Je me connecte avec mon compte EduConnect

Identifiant

Identifiant au format p.nomXX

Identifiant oublié? >

Mot de passe

Mot de passe oublié? >

®

Se connecter

Je n'ai pas de compte

Je me connecte avec FranceConnect

[’ N Sidentifier avec
2 3 FranceConnect
Qu'est-ce que FranceConnect? [

FranceConnect vous permet d’accéder a de nombreux services de I'Etat en utilisant un
compte dont vous disposez déja. Utilisez-le pour EduConnect !

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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=> Si le représentant légal est connecté, il sélectionne le nom de I'enfant pour lequel la demande

d’aménagement est faite

B )
ACADEMIE INCLUSCOL & SE CONNECTER %) CREER UN COMPTE 3 @

CONNEXION EDUCONNECT - SELECTION DE VOTRE ENFANT
Veuillez sélectionner |'enfant pour lequel vous sollicitez une demande d'aménagements

N

Le candidat ou son représentant légal peut maintenant procéder a la saisie de la demande

d’aménagement.

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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2. Saisie de la demande d’aménagements des épreuves

\ \ .. P . + DEMANDE D'AMENAGEMENTS
J'accéde a la saisie de la demande d’aménagements en cliquant sur le bouton _
accessible dans la barre de menu de 'application ou en cliquant sur le bouton

=+ J'effectue ma demande d’aménagements des épreuves de I'examen

situé en dessous du tableau « dates
spécifiques »

=
@ INCLUSCOL L S

AMENAGEMENTS DES EPREUVES DE L’EXAMEN

[ DATES DE DEMANDE D'AMENAGEMENTS DES EPREUVES® @

e dulL - 15:21 au
Dimanchs 31 Décembre 2023 - 1521

~Centins exarmers pevvent e des. dites spécfiques de demande doméngements

£ DATES SPECIFIQUES

Vel retrouver ci-dessous s dstes spécifiques de demande d sménagements par sxamen

Examen Situation Date de Début Date de Fin Ouvert / Fern

o]

Baccalauréat général et technolagique [BGT] 01032022 30/11/2002

it général et technologique [BGT] Je suk en classe de seconde 010032022 30/1/2022

it général ot technolagique [BGT] classe de termin

o022 3010

Baccalauréat professionnel [BCP] classe de seconde  01/02/2022  30/08/2022

Q200

Brevet d'études professionnelles [BEP] 01032022 03/04/2023

2 Sélectionner I'examen pour lequel je sollicite un aménagement d’épreuve.

=n
Hee eLuscor Swan | Em | % o 0 o

DEMANDE D'AMENAGEMENTS DES EPREUVES Accueil / demande d'aménagements

= EXAMEN o

Examen* :

Baccalauréat général et technologique [BGT]

Baccalauréat professionnel [BCP]
Brevet d'initiation aéronautique [BIA]
Brevet de technicien [BT]

Brevet de technicien supérieur [BTS]

| Rrauat dac métiare drart IRAAAL

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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2 Répondre a la question a propos des aménagements sur le temps scolaire, en choisissant
si je dispose ou non d’aménagements sur le temps scolaire

i AMENAGEMENTS SUR LE TEMPS SCOLAIRE -

O Je ne dispose pas d'aménagement sur le temps scolaire

O Je dispose d'aménagements sur le temps scolaire

21 Le candidat ne dispose pas d'aménagements sur le temps scolaire

Je ne dispose pas d’aménagements sur le temps scolaire

=> Je vérifie les informations d’identité « candidat », me concernant

R IDENTITE - chamg sbligatoirs) ~
Table des matiére
Candidat wg T

Nom de famille” : Nom d'usage :
BAMOUNI seullez sai

Prénom(s)” : Date de naissance” :

= Pour les candidats mineurs, renseigner les informations du «représentant

légal »

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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"= INCLUSCOL

Représentant légal (si candidat mineur) <71

Bureau de

Incluscol I’Ecole Inclusive

Table des matiéres

Prénom = Examen
légal veuill P tant s B Identité
» Représenant légal
. ¥ Erablissement
aciresse dlectronique du représentant légal Veuillez saisi le numéro de téléphone du représentant kégal

Adresse (si différent) :

» temps ou espace
e post tant ¥ aménagements techniques

¥ aides humaines
¥ adaptations et dispenses
¥ étalement ddpreuves ou conservation de notes

Cade postal et cammune : Pays

Veuillez saisir |a commune ou le code postal du représentant légal Veuillez saisi le pays
Classe :

Veuillez saisir votr classe

= Je sélectionne les aménagements souhaités, puis je clique sur le bouton B pour

effectuer ma demande

o Pour accéder aux mesures d’aménagements souhaités, je clique sur la ou les

catégories d’aménagements

© AMENAGEMENTS SOLLICITES ot

TEMPS OU ESPACE

o
AMENAGEMENTS TECHNIQUES +
AIDES HUMAINES +
ADAPTATIONS ET DISPENSES +
ETALEMENT D'EPREUVES OU CONSERVATION DE NOTES +

ﬁ

= Un récapitulatif de ma demande s’affiche

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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"= INCLUSCOL CIHISTORIQUE & - - X @

RECAPITULATIF DE VOTRE DEMANDE

B RECAPITULATIF DES AMENAGEMENTS SOLLICITES

Examen : SE_—_————

Situation : - -

Nom de famille

Prénom(s) :
Date de naissance :
Sexe:
Adresse électronique :
Téléphone :
Adresse :
Etablissement
Niveau :

Classe

Etablissement :

Adresse : Tél : Email : ce.l @

= Pour valider ma demande, je dois:

e Vérifier les informations saisies et les corriger le cas échéant
e Cocher la case d'attestation de saisie correcte

e Cliquer sur le bouton « Valider »

Nombre d'aménagements d'examen sollicités (nombre d'aménagements cochés) : @

[ ratteste que cette d de d'amé d est faite par mes soins et en pleine responsabilité.

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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Le candidat dispose d’aménagements sur le temps scolaire

Je dispose d’aménagements sur le temps scolaire :

=>» Préciser lesquels sont mis en place en cochant la case correspondante (PPS, PAl ou PAP),
=>» Préciser si mes aménagements correspondent a mes besoins en matiére d’examen, en cochant la
case correspondante

B AMENAGEMENTS SUR LE TEMPS SCOLAIRE ~

(O Je ne dispose pas d'aménagement sur le temps scolaire

@ Je dispose d'aménagements sur le temps scolaire

Aménagements mis en place

PPS (Projet Personnalisé de Scolarisation)
O Mes aménagements de scolarité correspondent & mes besoins en matiére d'examen

O Mes aménagements de scolarité ne correspondent pas entiérement & mes besoins d'aménagements en matiére d'examen ou ma situation m'améne & demander d'autres

] PAI (Projet d'Accueil Individualisé)

[ PAP (Plan d'Accompagnement Personnalisé)

aménagements

2.2.1

Les aménagements de scolarité correspondent a mes besoins en matiére d’examen

Mes aménagements de scolarité correspondent a mes besoins en matiére d’examen

=> Je vérifie les informations d’identité « candidat » me concernant

BB IDENTITE (* champ obligarcire) ~
Candidat ag ey
Nom de famille® : Nom d'usages

Sexe :
Foam

Adresse élecronique” : Téléphone: :

pascal bamounieducation gouv it Vewillez saisir votre numéro de téiéphane
Adresse” ¢

Veuilez saisi votre adresse pastale

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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=>» Pour les candidats mineurs, renseigner les informations du «représentant légal

Représentant légal (si candidat mineur) <—]

Nom de famille : Prénom :
Veuillez saisir le nam de famille du représentant léga Veuillez saisi le prénom du représentant légal
Adresse électranique | Téléphone :
Veuillez saisir l'adresse électronique du représentant légal Veuillez saisir le numéro de téléphone du représentant Kgal
Adresse (s] différent) :
Veuillez saisir 'adresse postal du représentant légal
Code postal et commune : Pays:
Veuillez saisir la commune ou le code postal du représentant légal Veudlez saisi le pays

Etsblissement <7

e TR R @ 0~ =3

Table des matiéres.

& Bxamen

¥ Représentant légal

» Etablissement
© aménagements sollicités
» temps ou espace

b aménagements techniques

¥ adaptations et dispenses

b étalement d'épreuves ou conservation de notes

=» Un message m’informe que je serai contacté par mon chef d’établissement pour valider mes
aménagements de scolarité dont je souhaite disposer pour I'examen

= Je clique sur le bouton « Valider »

Nombre d'aménagements d'examen sollicités (nombre d'aménagements cochés) :

[J Jatteste que cette demande d'aménagements d’examen est faite par mes soins et en pleine responsabilité.

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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Les aménagements de scolarité ne correspondent pas a mes besoins en matiére d’examen

Mes aménagements de scolarité ne correspondent pas a mes besoins en matiere d’examen

= Je vérifie les informations d’identité « candidat » me concernant

- INCLUSCOL

IR IDENTITE i+ champ csgatoire)

Candidat e

Nom de famille” :

BAMOUNI

Prénam(s]" :

Pascal
Sexe:
FoOM
Adresse électronique” :

pascal bamouni@education gouv.ir

Adresse :

Adresse ligna 2

Adresse ligne 3

Coda postal et communa :

Veuillez saisir wotre com!

mune cu

+ DEMANDE D'AMENAGEMENTS [NSTDEITTNCT-SNNE. o

Nom d'usage :

Date de naissance” :

j/mmjaaaa =}

Téléphane® :

Veuillez saisir votre numéra de téléphone

Payst

Veuillez saisir le pays

¥ Etablissement

© aménagements sollicités

= Pour les candidats mineurs, renseigner les informations du « représentant

" INCLUSCOL

<=

Représentant légal (si candi
Hom de famill

Veullez saisir le nom de famille du représentant léga
Adresse électronique :

Veuillez saisir I'adresse lectronique du représentant légal
Adresse (5] différent) :

Veuillez saisi 'adresse postal du représentant légal

Adresse ligne 2

Adresse ligne 3

igne 4

Code postal et commune :

+ DEMANDE 'AMENAGEMENTS [mTIEI LAY

Prénom :
Veuillez saist le prénom du représentant légal
Téléphene :

Veuillez saisif le numéro de téléphone du représentant légal

Zmmen ™ X @ O ©

Table des matiéres
& Bxamen

¥ Représentant légal
» Erablissement

© Aménagements sollicités

» adaptations e dispenses

¥ étalement d'épreuves ou conservation de notes

Iégal »

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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= Je sélectionne les aménagements souhaités, puis je clique sur le bouton VAN pour

effectuer ma demande

o Pour accéder aux mesures d’aménagements souhaités, je clique sur la ou les catégories

d’aménagements
3 AMENAGEMENTS SOLLICITES —_—— ~
TEMPS OU ESPACE +
AMENAGEMENTS TECHNIQUES +
AIDES HUMAINES +
ADAPTATIONS ET DISPENSES +
ETALEMENT D°'EPREUVES OU CONSERVATION DE NOTES +

2 Unrécapitulatif de lademande s'affiche

us
“* INCLUSCOL Swstoriave | X s -z e

RECAPITULATIF DE VOTRE DEMANDE Accueil / demande d'aménagements /

B RECAPITULATIF DES AMENAGEMENTS SOLLICITES

Examen ;

Situation

B Amenagements sur le temps scolaire

B8 identité

Nom de famille :
Prénom(s) :
Date de naissance :
Sexe:

Adresse électronique
Téléphone :
Adresse :

Etablissement

Niveau :

Classe

Etablissement :

Adresse : Email : ce.l

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours 14 /17
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= Pour valider ma demande, je dois
e Vérifier les informations saisies et les corriger le cas échéant
e Cocher la case d'attestation de saisie correcte

e Cliquer sur le bouton « Valider »

Nombre d’'aménagements d'examen sollicités (nombre d'aménagements cochés) : @

[ ratteste que cette d de d'amé d est faite par mes soins et en pleine responsabilité.
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3.Suivi de la demande d’aménagements

Bureau de

I’Ecole Inclusive

Le récapitulatif de la demande d'aménagements est envoyé par mail au candidat ou a son

représentant légal sile candidat est mineur (adresses mail renseignées dans la partie « identité »

de la demande).

Le chef d'établissement regoit également un exemplaire du récapitulatif

Le récapitulatif doit étre transmis a mon chef d’établissement accompagné des piéces

justificatives demandées

= Je peuxsuivre I'état d’avancement de ma demande en cliquant sur le bouton « Historique »

(3]
ACADEMIE

INCLUSCOL

L}

MES DEMANDES D'AMENAGEMENTS

Aménagements

. Date demande sollicités

{ Examen

Serie / Spécialité

8

Légende :

CETETTE——"

Tesitée i médedin. traitée par le méd:

L]
®

Statut

[ Dcriane creee

@ o~ 4
@
B

QE- @ B

e Je peux cliquer sur les pictogrammes a droite de la demande pour :

Q
E

Consulter le détail de ma demande

Télécharger le détail de ma demande en PDF

Modifier ma demande (dans la période d’ouverture de la campagne de demande

d’aménagement)

(]

Supprimer ma demande

Demande d’aménagements des épreuves des examens et concours
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4. Modalité de déconnexion

= Pour me déconnecter en toute sécurité, je dois cliquer sur le bouton de déconnexion
& situé en haut a droite de la page

Ex
“he meLuscol S = x e o
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