
ANNEXE 4 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A retourner à dpe5@ac-toulouse.fr    impérativement  avant le 04 juillet 2017 minuit 
 
Nom, prénom : …………………………………………………………………………………………………………….. 
Date de naissance :…………………. AGS :……..... Nombre d’enfants de moins de 20 ans au 01/09/2017 ……….. 
Mail : …………………………………………………………..@ac-toulouse.fr �…………………………………. 
 
 
Habilitation langue :   � NON  � OUI    Langue : ……………………………………………………. 
 
Titulaire du CAPA-SH  � NON  � OUI    Option: ……………………………………………. 
 

ELEMENTS INDICATIFS  
 
♦ Barème  : ………………………………….. 
 
♦ Type d’enseignement souhaité  :     Si plusieurs, préciser l’ordre de priorité (1, 2,…) 

� Classe élémentaire   ……….  
� Classe maternelle   ………. 
� ASH     ……….  
� ZIL     ………. 
� Brigade    ………. 
 

♦ Affectation souhaitée :         en REP �      en  REP + �     uniquement hors éducation prioritaire � 
 
♦ Vœux géographiques   - Communes préférentielles : 
1-� ……………………………….…  4-� ………………………………………7-� ……………………………………… 

2-� …………………………………   5-� ………………………………………8-� ……………………………………… 

3-� …………………………………   6-� ………………………………………9-� ………………………………………  

Si Toulouse -  classer par secteur postal (à défaut, la commune sera considérée dans son intégralité) : 

1-� ………………………………………3-� ………………………………………5-� …………………………………..  

2-� ………………………………………4-� ………………………………………6-� ………………………………… 

    ♦ Critère de départage prédominant  au besoin :  type d’enseignement �  zone géographique � 

 

Ces éléments indicatifs seront pris en considératio n, dans la mesure du possible, en fonction des post es 
disponibles. 

 
♦  Observations  :………………………………………………………………............................................................... 
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........................................................................................................................................................................................ 

 
 
 
 
 

FICHE D’OBSERVATIONS 

PHASE D’AJUSTEMENT (PHASE3) 

MOBILITE 2017 

A Le 

Signature 


