
ANNEXE 8 

 
SERVICES PARTAGÉS des  

TITULAIRES DE SECTEUR (T.R.S.) à titre définitif  
et TITULAIRES REMPLAÇANTS à temps incomplet affecté s sur des services à l’année  

 
Fiche de vœux  

 
A RETOURNER  A L’IEN DE CIRCONSCRIPTION  

POUR LE  27 mai 2016  DELAI DE RIGUEUR 
 
 

 
NOM………………………………………..………    Prénom…………………….………………..… ….    
 
Circonscription ……………………             Affectation :  TRB, TR Zil, TRFC        � 
                                                                                             Titulaire  de Secteur     � 
Services effectués en 2015/2016 : 
 

Ecole Quotité Nature du support (décharge direction, 
compensation temps partiel…) 

 
 
 
 
 
 

  

 
Depuis quand êtes-vous nommé(e) sur ces services ?… ……………………………………..…….. 
 
Souhaitez-vous la reconduction de ces services pour  l’année scolaire 2016/2017 ? 
 
  � oui     � non 
 
- Pour les titulaires de secteur : en cas de réponse négative, ou si la situation des postes ou 
l’organisation du service ne permettait pas d’accéder à votre demande, veuillez indiquer ci-
dessous, par ordre de préférence, les communes ou écoles rattachées à votre secteur 
- Pour les TRB, TR Zil et TRFC  : si vous êtes affecté(e) à temps incomplet pour la première fois à 
la rentrée 2016, veuillez indiquer ci-dessous les communes ou écoles de votre circonscription dans 
lesquelles vous souhaiteriez obtenir de préférence une affectation à l’année : 
…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

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

…………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………

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

Visa de l’IEN Fait à …………., le……………… 

 Signature, 

 
 


