ACADEMIE
DE VERSAILLES

Liberté
Egalité
Fraternité

ANNEXE 5-B

DEMANDE DE CONGE PARENTAL

A renvoyer a votre service de gestion — la DPE -
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Téléphone : ...uuuinvvnveecn

1) Sollicite un congé parental pour élever mon enfant

<. Mail personnel : .......

(joindre la copie de I'extrait d’acte de naissance ou du livret de famille)

Q Premiére demande

Q Renouvellement

Pour une durée (comprise entre 2 et 6 MOois) de : ...cveeicevennencecnnenssesnens

A COMPLEr AU & et eeeenveenenneenens

Nom et prénom de lI'enfant : ... vecennennenceceve et see e

Date de naissance de I'enfant ..

2) Sollicite ma réintégration

A COMPLEN AU ettt e e s ensena e

Date:
Signature de l'intéressé(e)

Date:
Signature du Chef d’établissement/IEN de
circonscription




