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	PROFESSEURS DES ECOLES


	INSTITUTEURS

	 

Ancienneté générale de service au 01/09/2014 :

…………ans ………..mois ………….jours

 
	 

Ancienneté générale de service au 31/12/2014 :

…………ans ………..mois ………….jours
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Renouvellement





AGS





Note de la dernière inspection : ………………





Nombre de renouvellements consécutifs de la même demande : …………..


 





TOTAL





























Réservé au Se-UNSA


												Note


																									


Barème admis OK  �   sinon :





SE 2001 �





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 26 janvier 1978. Cette autorisation est révocable par moi-même dans les mêmes conditions que le droit d’accès en m’adressant au SE-UNSA du Gard.





Je suis adhérent(e)


 


    Je ne suis pas adhérent(e) 


 





ELEMENTS DU BAREME





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





Nom de jeune fille : ……………………		Date de naissance : ………/………../…………..





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





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





Tél : ……………………………..			Portable : ………………………………….





Adresse mail : ……………………………………………………………………………………..





Lieu d’exercice : ……………………………………………………………………………………….








 


FICHE DEMANDE DE CONGE DE FORMATION PROFESSIONNELLE POUR 2015-2016.





 


Fiche à nous retourner avant le 20 avril 2015 


au SE-UNSA


4, rue Jean Bouin 30000 Nîmes 


ou au 30@se-unsa.org





AGS











TOTAL








