l{ ) Lycée Polyvalent Le Mans Sud - SMP
REPUBLIQUE 128, rue Henri Champion
FRANCAISE 72100 Le Mans

Accompagnant des Eléves en Situation de Handicap (AESH)
DEMANDE D'AUTORISATION D'ABSENCE
ou de REGULARISATION D'ABSEMCE
Circulaire n*2002-168 du 02-08-2002 relative aux autcrisations d'absence de
droit et facultatives

NOM et prénom de 'AESH : |

Etablizzement(s) d'affectation (indiguer le nom] :

PlAL {indiguer le nom} :

Demande d'avterisation d"absence pour la péricde du a heures au a heures inclus.
A faire signer pour avis par le directewr da école pour le 1% degré ouw par le chef d'établissement pour le 2™ degré.

Motif de 'absence {cocher "'absence) :

= Autorization d'absence de droit :
O Participation & un jury de la cour d assises

o Awtorisation d'absence & titre syndical
O Examens meédicawx ligs & la grossesse ou i la surveillance médicale annuelle de prévention en faveur des agents.

» Autorisation d'absence facultative :

O Préparation aux concours de recrutements et examens professionnels

oCandidature & uvn concours de recrutements ou examen professionnel

o Evénements familiaws : mariage [ PACS [ grossesse | préparation de I"accouchement [ naissance [ adoption | décés
o Absence pour enfant malade de moins de 16 ans {pas de limite d°8ge si I'enfant est handicaps) ou powr assurer

momentanément la garde

{Joindre letire etfou justificatif dans tows les cas ; préciser lien de parenté et nom dv défunt = déciés ; nom, prénom et ge de Fenfant si

garde denfant malade)

= Autorization d'absence pour convenances personnelles :
o Préciser

Le Signature de "AESH

Visa de I'établissement d"affectation

Aoz du directeur ou du chef d*établissement
Concemant les demandas dautorisation dabsence facwitatives, s acoord wie retenue sur safaire sera effectude, sauf mesure excepdionnelle en cas

de rdcupération das haures. je vous remarcia de préciser les dates et heures de cette recwpdration |

Le Signature et tampon

Decision de I'emoloveur

o Autorisation d'absence accordée O Avec traitement
O Sans traitement
o Autorisation d'absence refusée o Avec récupération des heures
L
Le: ) | Signature



