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 Demande de disponibilité, de renouvellement 

ou de réintégration après disponibilité
Année scolaire 2019-2020
A envoyer pour le 31 janvier 2019
Enseignement premier degré PUBLIC
 s/c IEN qui transmettra à la DRH


Première demande de disponibilité


Renouvellement de disponibilité


Réintégration après disponibilité

Je soussigné(e)

NOM d’usage    ………………………..  
Prénom  ……………………………………

NOM de naissance …………………………………………………………………….

Courriel professionnel …………………………………………………………………

Dernière affectation connue : …………………………………………………………

Niveau de classe………………………..

Commune : ……………………………….  
Circonscription : ………………………


 Sollicite une disponibilité à compter du ………………………………………

· pour convenances personnelles

· pour études ou recherches : joindre un certificat de scolarité

· pour créer ou reprendre une entreprise : joindre un justificatif

· pour élever un enfant de moins de 8 ans : joindre une copie du livret de famille

· pour suivre son conjoint : joindre l’attestation employeur + une copie du livret de famille ou une attestation PACS

· pour donner des soins au conjoint ou à un enfant suite à un accident ou une maladie grave ou un handicap : joindre un certificat médical

· pour déplacement dans les DOM-TOM ou à l’étranger en vue d’une adoption : joindre l’attestation d’agrément
· pour exercer un mandat d’élu local


 Sollicite le renouvellement de ma disponibilité à compter du ……………….…

 

 Sollicite ma réintégration à temps complet après disponibilité à compter du ……………..……….  après avis favorable du médecin agréé  (pièce à fournir).
En cas de demande de réintégration à temps partiel, il convient de faire une demande de temps partiel (cf formulaire en ligne sur ETNA).

A                           le




A                      le






Signature du demandeur                                       Visa de l’IEN










                                




 A                        le             




   





Décision du DASEN

 

















Favorable








Défavorable     Motif :…… ..








Signature







































