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FICHE DE CANDIDATURE 

 
 

Appel à candidature inter-degrés 2022/2023 
Date limite de retour du dossier le vendredi 10 juin 2022 

 
Le dossier est à adresser uniquement par courriel au Rectorat service de la division des personnels 
enseignants ainsi qu’à l’établissement de rattachement administratif : 
 
Rectorat de Nancy-Metz 
Division des personnels enseignants - DPE 
9 rue des Brice – Rond-point Marguerite de Lorraine 
54035 NANCY CEDEX 
ce.dpe-epp@ac-nancy-metz.fr 
 

 Le dossier devra être composé de : 
 

- la fiche de candidature dûment complétée et signée par le chef d’établissement ; 
- la lettre de motivation ; 

- le curriculum vitae ; 

- le dernier rapport d’inspection ou compte rendu de rendez-vous de carrière. 

 
Le dossier devra être envoyé par courriel aux adresses susvisées 

en un seul fichier PDF. 

 
  

Nom : : …………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

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

Né(e) le : ………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

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

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

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

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

 

Grade et discipline (pour le second degré) …………………………………………………………………………… 

Affectation actuelle : ……………………………………………………………………………………………………… 

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

Poste occupé :……………………………………………………………………………………………………….…… 

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

Ancienneté dans le poste actuel : ……………………………………………………………………………………… 

Ancienneté générale des services au 31/08/2021 : ……………………………………………………………… 

 
Adresse mail académique du supérieur hiérarchique : ……………………………………………………………… 
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Titre ASH détenu : 

  2CA-SH (Date d’obtention du titre : …………) 

  CAPA SH (Date d’obtention du titre : …………) 

  CAPPEI (Date d’obtention du titre : ……………) 

  Titre équivalent : …………………………… ……….. ………………..…(Date d’obtention du titre : …………) 

 

En cas de non possession d'un titre ASH : 

- suivez-vous actuellement la formation spécialisée conduisant à la certification CAPPEI, indiquer le cas 
échéant l’année de session de formation :...………………..………………………………………..………………. 

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

……………………………………………………………………………………… 

- ou êtes-vous inscrit(e) à la formation spécialisée conduisant à la certification CAPPEI : ……………...……… 

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

Observation(s) :……………………………..…………  ………………………………..……………………...……… 

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

 

 

Expériences précédentes en Ulis ou autre poste en lien avec l’accompagnement des élèves 
handicapés : 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

Ancienneté des services dans l’ASH au 31/08/2022 : …………………………………………………………… 

 

Cachet / signature obligatoire de l’IEN ou du chef d’établissement 
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Appel à candidature inter degrés 2022/2023 
 
 

Formulation des vœux 
 
 
 
 
Nom – Prénom : ………………………………………………………………………………………………………… 
 
 
 
 
 

 
Vœu 

 
Code 

établissement 

 
Catégorie 

établissement 

 
Etablissement 

 
Commune 

N°1     

N°2     

 
 
 
 
Fait à : ……………………………………………………… le : ……………………………………………………… 
 
 
 
Signature de l’intéressé : 


