
  

Fiche de prescription - Emploi Accompagné 

Troubles psychiques    Troubles du spectre de l’autisme  

  

  Version septembre 2021 

    

Informations prescripteur     Date de prescription :  

Nom de l’organisme : 

Adresse : 

Nom et prénom du correspondant : 

Tél :        Email :  
 

Informations bénéficiaire 

Nom Prénom :         Date de naissance : 

Adresse :  

Tél :            Email : 

RQTH : oui      Demande en cours                               Date de validité :  

Accompagnement social :                oui     non     Structure :                         Contact : 

Accompagnement médical :             oui     non     Structure :                         Contact : 

Accompagnement professionnel :    oui     non     Structure :                         Contact : 

Diagnostic TSA :  oui  non    en cours           Réalisé par :            
 

 

Motif de la prescription (possibilité de cocher plusieurs motifs) 

 Eloignement prolongé de l’emploi 

Date du dernier emploi : 

  Rupture(s) dans le parcours professionnel rendant difficile la 
valorisation de la candidature lors de l’entretien d’embauche 

  Difficulté à conserver un emploi dans la durée (succession de 
contrats courts, démissions successives, etc.) 

 Mobilisation de différents dispositifs (dont la formation) sans 
réussir à entrer en emploi [précisez le type de dispositif(s)]  

 Besoin d’un accompagnement dans la durée notamment pour 
gérer au fil de l’eau les évènements de la vie au travail 

 Freins personnels à l’emploi [préciser le type de frein(s)] : 

 

 Autres (préciser le motif) : 
 

Analyse du parcours  

 

 

 

 

Attente de la personne 

 

 

 

Préconisation du prescripteur 

 

 

 

 

Personne à contacter pour la mise en œuvre de la prestation 

Bénéficiaire                     Prescripteur                    A contacter par téléphone                    A contacter par mail      

 
 

Dispositif d’accompagnement vers et dans l’emploi en milieu 
ordinaire. Le demandeur doit être bénéficiaire de la RQTH 

 

Pour troubles psychiques, fiche à retourner à :               Pour TSA, fiche à retourner à : 
 

David GAROFALO :     Chrystel TESKE 

d.garofalo@messidor.asso.fr    c.teske@apajh38.org 

06.23.77.31.30      07.88.76.64.41 
     

mailto:d.garofalo@messidor.asso.fr

