FICHE SYNDICALE
Promotion des institutrices, instituteurs et
professeur-es des Ecoles 
détaché-es en France
NOM : _________________________________________________________________________________
Prénom  __________________________________  Tél : _________________________________
E-mail :________________________________
Adresse : ______________________________________________________________________________
Code postal : ______  VILLE : __________________________________
Département d’attache administrative : _____________________________________________________
Organisme, Ministère ou corps d’accueil auprès duquel vous êtes détaché-e : ___________________
______________________________________________________________________________________
 Institutrice/instituteur

 PE

Date de votre arrêté de détachement : ________________________________________________________
Ancienneté générale de service au 31 août 2016   : __________________________________________
Dernière note pédagogique : ________________________________
Date de cette note pédagogique : _____________________________






Note administrative : _______________________________________
Votre échelon actuel : __________ depuis le : ____________________
D’après vos calculs, vous êtes promouvable : 

 au Grand choix le ___________________

 au Choix le ___________________
 à l’Ancienneté le ___________________
A retourner à : 
Elu-es CAPN SNUipp-FSU, 128 boulevard Auguste Blanqui - 75013 PARIS. Avec une enveloppe timbrée à vos nom, prénom et adresse
ou à l’adresse mail : administratif@snuipp.fr
