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DPE 5  
Fax : 05 61 17 77 27                                                      A RETOURNER PAR LA VOIE HIERARCHIQUE
dpe5@ac-toulouse.fr
ANNEE SCOLAIRE 2014 - 2015
(
première demande de mise en disponibilité
(
renouvellement
(
réintégration
I - ETAT CIVIL 


( M.
( Mme



NOM……………………………………………………… PRENOM…………………………………………….



( en majuscules)





(en majuscules)


DATE DE NAISSANCE : ……………….……
CORPS  :  ( Professeur des écoles
( Instituteur


Adresse personnelle…………………………………………………………………………………………………………..


…………………………………………………………………………………………………………………………………..


Téléphone……………………………………………………………………………………………………….

II - POSTE DONT L'ENSEIGNANT EST TITULAIRE

ECOLE………………………………………………………………………………………………………………………….


( maternelle
( élémentaire

CLASSE :…………
CIRCONSCRIPTION : …………….


VILLE………………………………………………………………………..   CODE POSTAL…………………………….


QUOTITé ACTUELLE DE SERVICE : ……………………………

III - POSTE D'EXERCICE ( A renseigner par les enseignants non titulaires d'un poste et par les enseignants en délégation)


ECOLE………………………………………………………………………………………………………………………….


( maternelle
( élémentaire

CLASSE :…………
CIRCONSCRIPTION : …………….
VILLE………………………………………………………………………    CODE POSTAL………………………………


QUOTITE ACTUELLE DE SERVICE : ……………………………

 IV - TYPE DE DISPONIBILITE (voir tableau page 3 circulaire)
……………………………………………………………………….
V - AVIS ET SIGNATURE DE L’I.E.N

(   Favorable                                (   Défavorable

Signature

DISPONIBILITE


DEMANDE de mise en disponibilité


RENOUVELLEMENT 


 REINTEGRATION





Cadre réservé à l’administration :


Type : (  De droit


            ( Sur autorisation


Avis et signature de l’IEN


            ( Oui


            (Non





A………………….le……………………





SIGNATURE DE L’INTERESSE(E)








�








