
FICHE DE SUIVI 
 

 

AVANCEMENT D'ECHELON 2016/2017 
 

Discipline : ………………………………………………..…………………….…..……… 

NOM : …………………………………………  Prénom : ………...…………….……………… 

Date de naissance :………………… 

Nom de jeune fille : ………………………………………..…….     

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

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

Tél. : ………………………………    Portable : ……………………………   (Fax : ……………..…...…………)    

Courriel : ..……………… …………………………………………………………………………..…..….……….. 

Adresse administrative (titre définitif ou provisoire) : ………………………………....………………………… 

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

Adresse d'exercice si différente : ………….…………………….………………………………………………… 

 

Note administrative 2015/2016 : …………… 

Dernière note pédagogique issue d'une inspection : ……/ 60   

Date de la dernière inspection pédagogique : …………… 

Échelon lors de la dernière inspection pédagogique : …………… 

Échelon actuel :…….     depuis le :…………………     

Pour les collègues n'ayant pas de note d'inspection  

Note pédagogique  de référence :………   ou  Rang de concours + échelon de reclassement :………  

En cas de non inspection depuis au moins 5 ans : 

Date et note de la dernière inspection : ........./........./......... et .........../60 

Échelon à la date du 31 août de l'année scolaire de la dernière inspection :…….    

  

Échelon au 31 août 2016 :…….                     Date d'entrée dans le corps :…………………  

 

Autre : .............................................................................................................................................. 

.......................................................................................................................................................... 

.......................................................................................................................................................... 

  
J'accepte de fournir au SE-Unsa les informations nécessaires au suivi de mon dossier. Je demande au SE-Unsa 
de me fournir les informations administratives et corporatives concernant notamment la gestion et le déroulement 
de ma carrière auxquelles il a accès à l'occasion des commissions paritaires, et l'autorise à faire figurer ces 
informations dans des fichiers et traitements informatisés dans les conditions fixées par les articles 26 et 27 de la 
loi du 6 janvier 1978. Cette autorisation est révocable par moi-même dans les mêmes conditions que le droit 
d'accès, en m'adressant au SE-Unsa, 209 boulevard Saint Germain 75007 PARIS. 

Date :....................................................   Signature  
 
 
 


