—

Liberté « Egalité « Fraternité

acad E mie REPUBLIQUE FRANGAISE
Rix-Marseille
direction des services Imprimé a retourner, diment complété, par
départementaux tous les enseignants sollicitant une mise en

de I'éducation nationale

Houtes-Alpes disponibilité et envisageant d’exercer une

activité privée

EXERCICE D’ACTIVITE PROFESSIONNELLE DANS LE SECTEUR PRIVE
Année scolaire 2017-2018

NOM A'USAGE & ..o Prénom @ ...,
NOM A NAISSANCE : ... eeeeeee et ettt ettt et e e e e e e e e e e e e e e e e e oo e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e nnaeeeeeens
AGrESSE PEISONNEIIE & .ottt e e e e e et e e e e a e e e e e e e et
TEIEPONE & ... @ i,
Demande a

e étre placé(e) pour la premiéere année en disponibilité [

e renouveler ma disponibilité O

et souhaite exercer une activité dans le secteur privé :

NOM ou RAISON SOCIALE DE L'ENTREPRISE OUDE L’'ORGANISME : ..........cooiiiiiii e
AT .. et e e
TEIEPNONE ., @ e

SECTEUR D’ACTIVITE DE L’ENTREPRISE OU DE L’'ORGANISME : ...........oooiiiiiiieiiiiie e
En quoi consiste (pour les enseignants déja en disponibilit€) ou consistera (pour les enseignants qui seront en
disponibilité en 2017-2018) votre fonction ou VOtre activite ? ..........covieicriccee e,

A quelle date est-il prévu que vous commenciez a exercer cette activité ou (pour les personnes en renouvellement de
disponibilité) depuis quelle date exercez-vous cette activite ? ..o,
Aprés étude de votre dossier et selon l'activité décrite dans ce formulaire, une fiche de renseignements pourra
éventuellement vous étre adressée pour compléments d’informations.

Seules les activités présentant une incompatibilité avec les précédentes fonctions feront I'objet d'une étude approfondie et de la
saisine de la commission de déontologie dont la décision vous sera communiquée dans les plus brefs délais.

Si l'activité spécifiée dans ce formulaire ne présente aucune incompatibilité avec les précédentes fonctions, I'absence d'avis
avant fin juin 2016 vaut reconnaissance de la compatibilité de I'activité envisagée avec les précédentes fonctions.

Signature de l'intéressé(e)

D.S.D.E.N. des Hautes-Alpes — Division du 1er degré
12 avenue Maréchal Foch @& 04 9256 5757 @ ce.d1d05@ac-aix-marseille.fr
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