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	MINISTERE DE L’EDUCATION NATIONALE
Nom de l’établissement





FICHE DE RENSEIGNEMENTS
	



	N° d'immatriculation à la sécurité sociale et clé
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	/
	
	




Civilité :………… Nom d’usage(en lettres capitales) :………………………………….…………………………………..

Nom patronymique (en lettres capitales) : ……………………………………………………….………………………….

Prénoms (souligner le prénom usuel) …………………………………………………………………………………………

Né(e) le………………………… à………………………………………………………………….Département……………

Pays………………………………………………….

Adresse……………………………………………………………………………………………………………………………..

Ville…………………………………………………….…. Code postal…………….. Téléphone……………………………

Nature du poste occupé :  


Statut : □ Titulaire         □ Non titulaire



COORDONNEES BANCAIRES 

Domiciliation bancaire  :………………………………………………………………………………………………………..
BIC		
IBAN		










Je certifie l'exactitude des indications mentionnées sur la présente fiche de renseignements

A……………………… 	, le……………………………….	 	Signature :
