
KAF/kaf 
REPUBLIQUE DU SENEGAL 

MINISTERE DE L’EDUCATION 
DIRECTION DES RESSOURCES HUMAINES 

Bureau Planification 

CORPS : ………………………………….. 
GRADE :……ECH :……depuis le……….. 
Mle de solde :……………………………… 
Discipline :…………………………………..
Année Scolaire :……………../……………. 

  
 

FICHE   DE  MUTATION     MODELE  III 
CONCERNANT LES CANDIDATS A UN POSTE DE PROFESSEUR OU DE 

MAÎTRE D’APPLICATION 
 
Prénoms et nom de famille…………….………………………………………... 
Date et lieu de naissance………………………………………………………………………. 
Situation de famille (célibataire,marié, Nombre d’enfants)………………………………. . 
 
Poste actuel :____________/IA ou IDEN__________en qualité de……………………….. 
                                                                    __________depuis le …………………………… 
 

POSTES DEMANDES PAR ORDRE DE PREFERENCE 
1er poste :__________________Dépt de ___________en qualité de__________ 
2ème poste :_________________Dépt de ___________en qualité de__________ 
3ème poste :_________________Dépt de ___________en qualité de__________ 
4ème poste :_________________Dépt de ___________en qualité de__________ 
 
ELEMENTS FONDAMENTAUX Intéressé(e) Service ME 
-Ancienneté dans l’enseignement 
Date d’entrée dans l’enseignement…………… 
1pt x…….……(nombre d’années)……………             =

 
 
…………… 

 
 
………. 

 
 
………… 

-Ancienneté dans le corps actuel 
Date d’accès………………… 
1pt x…………..(nombre d’années)…..                         = 

 
 
…………….. 

 
 
………. 

 
 
………. 

-Note de mérite 
Note d’inspection *        
Année de la dernière note d’inspection :……… 
Note : ……………sur 20                                             =   
Moyenne des 2 dernières notes administratives    
      Année :………..Note……………………… 
      Année :………..Note………………………. 
      Moyenne……………sur 20………………           =   

 
 
 
……………. 
 
 
 
……………. 

 
 
 
……… 
 
 
 
………. 

 
 
 
………. 
 
 
 
………. 

TOTAL 
 
 
……………. 

 
 
……….. 

 
 
………… 

 
*  seuls les enseignants du préscolaire et de l’élémentaire doivent porter cette note 

Date et signature de l’intéressé(e) 
 
 
 
 



APPRECIATION DU SUPERIEUR HIERARCHIQUE 
Je soussigné……………………………………………………………………,atteste que les 
renseignements fournis par M ……………………………………….. , sont conformes aux 
informations qui sont à ma possession 

                                     ………………………………le………………………….. 
           

                                                                      signature et cachet 
 
 

 
 

APPRECIATIONS DU SUPERIEUR HIERARCHIQUE  
Les appréciations devront nécessairement faire ressortir : l’aptitude à la 
communication, le sens des initiatives, le sens de l’autorité et des responsabilités, les 
aptitudes professionnelles, la compétence, la moralité et éventuellement les sanctions 
positives ou négatives. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Le Chef d’établissement     L’Inspecteur Départemental de         l’Inspecteur d’Académie 
                                                                  l’Education 
 
 
……….le………………            ……………le……………….             …………le………….. 
 
Signature et cachet                          Signature et cachet                             Signature et cachet 
 
 

APPRECIATIONS ET VISAS DE LA STRUCTURE DE FORMATION 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………… 
Cette mention ne concerne que les candidats à un poste de Professeur d’Application 

      ………………………….. , le……………………. 
 

                                                                                                                  Signature et Cachet 
 


