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Demande d’avis de la commission administrative paritaire
Catégorie A ( B ( C (

REFUS DE TITULARISATION 

Collectivité :

Nom / Prénom de l’agent :

Grade :

Date de nomination stagiaire :

Date de nomination dans la collectivité :

Refus de titularisation à compter du :

Stage déjà prorogé à compter du                             pour 

PIÈCES A JOINDRE :

Absences susceptibles de repousser la date de fin de stage (maternité, maladies).
Rapport circonstancié de l’autorité territoriale motivant l’insuffisance professionnelle et indiquant si l’agent est informé de la situation.
Copie des courriers adressés à l’agent (le cas échéant)
Fiche de poste 

Niveau d’études de l’agent

Formations suivies durant l’année de stage

Le

NOM ET SIGNATURE DE L’AUTORITÉ TERRITORIALE
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