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Validation de votre demande

Informations
sur votre
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Date de la
demande
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Date d’envoi de
la confirmation

La confirmation de demande de mutation se compose de 5 a 6 pages :

-
Coordonnées personnelles
a vérifier

_

>

Emplacement ou seront
récapitulées les
bonifications demandées

\,

Date limite de retour de la
confirmation de demande de
mutation

ATTENTION : pour I'académie de
Créteil les confirmations signées
doivent étre téléversées dans
COLIBRIS CRETEIL. Aucune
confirmation ne doit étre retournée
par mail ou courrier.

Ordonnancement des voeux J

Bareme

prévisionnel
INDICATIF

pour chaque

Liste des veeux par

veeu

ordre de préférence.
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Validation de votre demande

Cette page récapitulative vous
permet de voir sur quel voeu sont
[y appliquées chacune des
bonifications demandées.

/Attention: les bonifications\

qui apparaissent ici sont celles
que vous avez demandées.
Elles ne seront peut-étre pas
validées par les services du
rectorat apres contréle des

\piéces justificatives. /
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signature du chef d’établissement. R o e
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Les informations
a renseigner ici

concerne le ou la
conjoint(e).

Vous devez cocher
cette case si vous
avez déposé un
dossier au titre du
handicap
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/Si vous n’étes pas

e

Validation de votre demande

s vous souwbaites en conserver an dowble.

1l vour appertions &'effctmer wue photocopie de co document

Cette partie concerne les
— | personnels en situation de
réintégration.
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Partie a remplir dans le
cadre d’'une demande de
rapprochement de
conjoint ou d’autorité
parentale conjointe.

Votre signature est
OBLIGATOIRE pour valider
votre demande de
participation au mouvement.
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participant obligatoire
et que vous souhaitez
annuler votre
participation au
mouvement inter
académique 2025, Il faut
inscrire en rouge sur la
page votre volonté
d’annulation sans
oublier de signer.
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