Service Mutualisateur de
= u

REGION ACADEMIQUE |\" ’ paie
G_éU:(ANE - Bd de la République,
Libert:

Frernisé LYCEE DES METIERS Cayenne 97300,

JEAN-MARIE MICHOTTE

Guyane francaise

BORDEREAU DES PIECES A TRANSMETTRE
DOSSIER VACATIONS ECOLE OUVERTE

ELaDlISSEMENT ..ot Département .................
NOM de 12 PEISONNE & CONTACTET .....vivtirierieiisirieist ettt ettt et bbbttt bbbt eees
TEIEPNONE ...t ML 1o
NOM de 12 PEFSONNE & FEMUNETET .....c.cviieiriieietieete ettt et eb bbb bbb bbb bbb bbb e bbb bbb bbb nbbes
Jointa Déja
cet envoi envoyé
Contrat ou lettre d’engagement O O
Etat des heures a payer 0 O

Pour les nouveaux salariés :

e Fiche de renseignement
e Copie de la carte vitale

e  Copie du dernier bulletin de salaire pour les titulaires

0O O 0O o
0O O 0O o

e RIB aunom et prénom de I’intéressé
(a fournir également en cas de changement de domiciliation bancaire)

o Copie de I’acte du CA autorisant le recrutement

e Edition du suivi de I’acte

Signature et cachet de 1’établissement

Date de réception du dossier par le service Mutualisateur :
Dossier recevable O - Dossier non recevable O

Y Lo ) i LU =TT SO O O Y S TV UR T RTRP

Document a retourner complété et signé au service mutualisateur de paie — LP JEAN-MARIE Michotte
,Bd de la république , Cayenne 97300 : etablissement.mutualisateur@ac-quyane.fr



mailto:etablissement.mutualisateur@ac-guyane.fr

