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Fiche a retourner au SNES Académique: 24 rue Marc Sangnier, 35200 RENNES
Accompagnée de la photocopie de la confirmation de renouvellement de candidature

ORIENTATION Syndiqué(e): Ooui [non EnCDI: Ooui [Onon

Nom (en capitales) : ..

Nom de jeunefille : ..

Prénom : .. Date de naissance : ......./....../....... Sexe: OM OF

AAreSSE PEFSONNENIE : ..coueeeeee ettt ettt e et sseain s seasnesesennes

E-Mail : .. @i s

Situation personnelle
[ Célibataire [ Marié(e) [ Divorcé(e) [ Veuf (ve) [ Pacsé(e) [ Autorité parentale unique

Nombre d’enfant(s) a charge ou autre : ..................

Eligible aux concours réservés : O oui O non [ je ne sais pas
Admissible a un concours réservé session 2018 ? [ oui O non
VOS ETATS DE SERVICE

Joindre photocopie du document fourni par le Rectorat

TSvP



Voeux pour 2018 / 2019

1 - Pour le Rectorat, vous avez formulé des départements. Dans quel ordre ?
Service demandé :
O Temps complet O Mi-temps O Temps partiel
2 - La CCP d’affectation va se réunir vers le 12/13 juillet. Quels sont vos souhaits ?
Il s’agit de préférences que nous pourrions faire valoir au rectorat. Vous avez donc toute liberté pour vous

exprimer :

» Vous souhaitez un poste méme n'importe ou dans I’'académie [ oui [ non

» Vous préférez : O cio O saio O ONISEP

» Si vous pouviez formuler des voeux géographiques plus précis, lesquels seraient-ils ? Pensez a élargir au
maximum de ce que vous accepteriez :

Ex 1: commune de Rennes / Rennes Nord / llle et Vilaine Nord/ Dinan / Cétes d’Armor Est/ ...

Ex 2 : Brest et autour de Brest / St Brieuc / tout le 29

3 - Avis du chef d’établissement (joindre photocopie)

Observations

Joindre un courrier avec toute information complémentaire si nécessaire
Fiche a retourner au: SNES 24, rue Marc Sangnier 35200 Rennes
N° SNES (Voir carte Syndicale) . IMPORTA!\IT: Autorisaﬁor! C.N.I.L.
(n'oubliez pas de la signer!)

oo . o J'accepte de fournir au SNES et pour le seul usage syndical les données nécessaires a mon information et a
Date et académie / remise cotisation : | I'examen de ma carriére. Je demande au SNES de me communiquer les informations académiques et
nationales de gestion de ma carriére auxquelles il a acces a l'occasion des commissions paritaires ou

erenrenees T ACR s groupes de travail et l'autorise a faire figurer ces informations dans des fichiers et des traitements
informatisés dans les conditions fixées par les articles 26 et 27 de la loi du 06.01.1978. Cette autorisation
est a reconduire lors du renouvellement de I'adhésion et révocable par moi-méme dans les mémes

Nom(s) figurant sur la carte : conditions que le droit d'accés en m'adressant au SNES 24 rue Marc Sangnier 35200 Rennes.

Date :..ccceveeevveveeseceneeee. Signature :




	Joindre un courrier avec toute information complémentaire si nécessaire

