NOTICE INDIVIDUELLE VACATAIRES
[1 ECOLE OUVERTE — VACANCES APPRENANTES
[1 AUTRE (a préciser) :

ETABLISSEMENT EMPLOYEUR :
RNE :

Exercez-vous une activité actuellement ? OUI O NON

Si oui, fonction exercée :
Nom et adresse de votre employeur principal :

[ Statut Fonction Publique - joindre une copie de la derniére fiche de paie (pour les
fonctionnaires titulaires) et demander I’autorisation de cumul d’emploi (pour tous)

[ Fonctionnaire titulaire de I'Etat, Hospitaliere ou d’'une Collectivité Territoriale
[J Contractuel (y compris AED, AESH) — Retraité — Vacataire

[ Salarié du privé ou Autoentrepreneur ou Autre (a préciser) :

ETAT CIVIL (joindre la copie de la carte vitale et de la piece d’identité)

[0 Madame [ Monsieur

NOM de naissance : Prénom :

NOM usuel :

Né(e) le : a (VILLE) :

Département : Pays : Nationalité :

Sécurité sociale :

COORDONNEES

Adresse personnelle :

Code postale + VILLE :

Téléphone portable : Téléphone fixe :
Adresse courriel :

Adresse courriel académique : @ac-strasbourg.fr

Je soussigné(e), certifie sur ’honneur I'exactitude des renseignements portés ci-dessus :
a , le

Signature de l'agent :



