
 

 
  

 Direction des services départementaux   
 de l’éducation nationale du Loiret 

 

FICHE DE CANDIDATURE A L’INSCRIPTION SUR LA LISTE D’APTITUDE 
A LA FONCTION DE DIRECTEUR D’ÉCOLE 

RENTREE 2025 
 

 
NOM :             PRÉNOM :                                        
 
CIRCONSCRIPTION :          
 
ÉCOLE :                                                                                                               
   
CLASSE :                                                                                                              
 
DATE DE TITULARISATION :                                                                              
 
FONCTIONS ACTUELLES : 

□ adjoint  □ spécialisé □ remplaçant □ faisant fonction de directeur 
   
                                                                          du                         au                        
 

Avez-vous déjà été inscrit sur la liste d’aptitude : □ OUI  -  □ NON 
 
Au titre de quelle(s) année(s) :                                                                    

Avez-vous déjà effectué un stage de formation initiale de directeur d’école ?  □ OUI  -  □ NON 

  □ dans le Loiret 

  □ hors du département 
 
Date de votre dernier entretien devant la commission départementale :                                            
 
 
Appréciation générale du dernier rendez-vous de carrière ou de la visite d’accompagnement : 
 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________________ 
 
 
       A                                  le                                      
          

 
Signature du candidat : 

 
 



 

 
 Direction des services départementaux   
  de l’éducation nationale du Loiret 
   
 
 
 

DEMANDE D’INSCRIPTION SUR LA LISTE D’APTITUDE 
A LA FONCTION DE DIRECTEUR D’ÉCOLE 

RENTREE 2025 

 
 
 

Avis de l’IEN sur la candidature de  
 

NOM :      PRÉNOM :                                        
 
Candidat à la fonction de directeur de deux classes et plus 
     

                                        

□ favorable  

□ défavorable (avis à motiver) : 

□ doit faire ses preuves lors de l’entretien (avis à motiver)  : 
 
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
                                                                                                                                                                  
 

 
    
 
A                                                            , le                                                            
 
 
 
 
Nom de l’IEN :                                        Signature :  
      


