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A....
DEMANDE D’ADMISSION A LA RETRAITE - ANNEE SCOLAIRE 2008-2009
Préciser le bureau de gestion concerné
Bureaux de gestion
DEB2-1 CASU [ DEB2-2 IA-IPR [ DE B2-3 Personnel de directiCh
DEB2-1 AC O DEB2-2 IEN [J
Pour les personnels de direction, précisez :
Proviseur de lycée O Proviseur de LP O
Proviseur adjoint de lycée [ Proviseur adjointde LP [
Principal de college O Autres O
Principal adjoint de college [J
ETAT CIVIL
NOMPAtrONYMIGUE et e et e s re ettt se e r e s er e ne s ae e e snenaenenrennas
NOMOUSAgE e
PRENOMS e e e nne e e araean
DATE ET LIEU DE NAISSANCE oottt s e ee e stn e sna e s e aneeeneesneeenneens
N° INSEE S 0 S S S S 0 B o
NUMEN Y 0 Y S Y S Y 0 Y B
SITUATION DE FAMILLE
Célibataire O
Marié(e) O
Pacsé(e) O
Divorcé(e) ]
Veuf(ve) O
NOMBRE D'ENFANTS ettt et se e seen s
ETDATEDE NAISSANCE ettt
DE CEUX-Cl et e bbbt

(préciser les enfants a charge) :

Adresse personnelle

Téléphone personnel
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AFFECTATION DU FONCTIONNAIRE

CORP S e,
DISCIPLINE OU SPECIALITE oottt ee e e e eee s seeeeneeeseeseneseneennene
GRADE OU CATEGORIE oottt e e eeee e eeee e ee s e eeneneeeeeenenenene
CLASSE e —————————————————— ettt
{0t =10 ] VI OO
ACADEMIE ettt
A = 1 /= N T
VILLE OU CIRCONSCRIPTION oo ee e ee e eeeseeeeeeeeneneen

LIBELLE DE LETABLISSEMENT ..ottt tesaes s st ees s sanaensenans
OU DU SERVICE

N° DE CODE DE L’ETABLISSEMENT wdododdododo

(slily alieu)

ADRESSE ADMINISTRATIVE oottt

Téléphone (INdICAtif €L N%) oo s

CATEGORIE DE UETABLISSEMENT oo
(s'ily alieu)

Composition du logement de fonction Foeeeee e
(qu'il ait été occupé ou non)

(*) Joindrela dernierefichede paie

SITUATION DU FONCTIONNAIRE LORSDE SONADMISSIONA LA RETRAITE

Activité O Cessation progressive d'activité¢ [
Congé de fin d'activité O Congé longue maladie O
Congé longue durée O Autres a préciser O
Détachement O Disponibilité O
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MOTIFDELA DEMANDE
Ancienneté d’'age et de services O
(60 ans jusqu’a la veille de mon 65éme anniversaire)
ATissue d’'une cessation progressive d’activité
- CPA accordée apreés le ler janvier 2004 Cotisation a taux plein
- CPA accordée avant le 1er janvier 2004 o] n

ATissue d’un congé de fin d’activité
Par anticipation avec paiement différé de la pension

Mére d’au moins trois enfants

o o o o

Meére d’'un enfant atteint d’'une infirmité d’au moins 80 %
et 4gé de plus d’un an (joindre photocopie de la carte d'invalidité)

Fonctionnaire ou conjoint invalide O
Invalidité O

Radiation des cadres sans droit a pension du régime spécial : [
affiliation rétroactive au régime général de la SS eta 'IRCANTEC

Limite d’age O

DUREE DESSERVICES

Durée des services antérieurs a la nomination comme fonctionnaire,
qui ont fait 'objet d’'une décision de validation pour la retraite

Durée totale des services d’'activité ou assimilée
en qualité de stagiaire ou de titulaire

Durée des services de stagiaire ou de titulaire valables comme
service actif ou de la catégorie B (si vous étes agé de 55 a 60 ans
joindre un état des services certifié conforme : instituteur,

maitre CEG, directeur CEG, maitre CC...)

Durée des services rendus hors Europe (**) .

Durée des services militaires

alégal L.

b)guerre .

C.S. (campagne simple)
C.D. (campagne double)

(**) Joindre un état détaillé des congés, scolaires et autres, passés hors du territoire d' exercice.
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POURSUITE DESFONCTIONSAU-DELADELALIMITED AGE
(Lendemain du 65éme anniversaire) (1)
OPTION 1(Tous fonctionnaires) : je désire cesser mes fonctions le soir O

de mon 65éme anniversaire et serai en conséquence radié des cadres le lendemain,
soitle ..../..../....

OPTION 2(cette option ne concerne pas les CASU agents comptables) O
N’ayant pas droit & un recul de limite d’age pour raisons de familles et ayant totalisé
le nombre de trimestres nécessaires pour obtenir une retraite a taux plein.

Je désire poursuivre mes fonctions au-dela de mon 65éme anniversaire

et sollicite a cet effetn maintien en fonction dans 'intérét du service constitutif

du droit a pension.

Du lendemain de mon 65éme anniversaire jusqu’au 31 juillet suivant.

OPTION 3: enseignants ayant droitia recul de limite d’age O

Je désire poursuivre mes fonctions au-dela de mon 65eéme anniversaire

en faisant valoir ma qualité de :

Pere [ Mere [ a1 denfant(s) encore a charge
b) [0 de trois enfants vivants a mon 50éme anniversaire
(joindre un certificat médical d’aptitude physique)
¢) [ d’'un enfant mort pour la France

Je sollicite, en conséquence, un recul de limite d’age (constitutif de droit a pension) du lendemn
de mon 65éme anniversaire :

Soit (2) O jusqu'alaveille de la rentrée scolaire suivante
Soit (2) 0 dunan 0 dedeuxans [J de trois ans
Acompterdecettedate [] e prévois [0  jeneprévois pas de solliciter

le maintien en fonction dans l'intérét du service jusqu’au 31 juillet
suivant (ne concerne pas les CASU agents comptables)

OPTION 4 Je sollicite une prolongation d’activité sous réserve d’aptitude physique]
pour obtenir le pourcentage maximum de la pension jusqu’au .... /...../......

prolongation limitée a 10 trimestres

(joindre un certificat médical)

(1) Pour exprimer votre choix, cochez la rubrique qui vous concerne &, s'il y alieu, donnez en chiffrela (les) précision(s)
de date demandée(s).

(2) Attention, vérifier la cohérence entre |’ option de durée de recul de limite d' age retenue et la date de demande
d'admisson alaretraite.

DEMANDE D'ADMISSIONA LARETRAITE

Je sollicite mon admission Alaretraite |8 1 ..eeeei e

Signature

Ces éléments seront a examiner au regard des nouvelles dispositions législatives et réglemen
portant réforme des retraites.

* Date et Sgnature obligatoires.
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VISASET AVIS
AVIS DU SUPERIEUR HIERARCHIQUE Fait&..ooovveererian, e,
(celui-ci sera motivé en cas d’avis défavorable) Signature
VISAET CACHET DU CHEF D’ETABLISSEMENT Faita.....ccoooevennene. e
APRES VERIFICATION DES DECLARATIONS Signature
FAITES PAR L'INTERESSE(E)
VISA DE L'INSPECTEUR D’ACADEMIE Faita...ccoooorrrrrrnnennns 8 s
APRES VERIFICATION DES DECLARATIONS Signature
FAITES PAR L'INTERESSE(E)
VISA DU RECTEUR Faita......cccoeeeenee. e
Signature
AVISDURECTEURSURLEMAINTIEN e,
ENFONCTIONJUSQU'ALAFIN
DE LANNEE SCOLAIRE2008-2009 e e e
DES PERSONNELSATTEIGNANT 65ANS s
ENCOURSDANNEE SCOLAIRE. e
Faita.....cccooveeeeeeee. B (O
Signature

RAPPEL : Dans le cadre de la loi n° 2003-775 du 21 ao(t 2003, portant réforme des retrait
toutdossier d’études de droit a pension doit dorénavant comporter un relevé de la CNA
(http://mww.cnav.fr) ou d’une autre caisse de retraite.



