Ministère de
Inspection académique
l’éducation nationale
de la Haute-Saône

ORDRE DE MISSION TEMPORAIRE 2010
M.-Mme-Mlle (1)
 Prénom : 

Instit – PE (1) à l’école de :

Est convié(e) à l’ (aux) animation(s) pédagogique(s)
Prévue(s)
 le
 à
 à
heures

le
 à
à
heures


le
 à
à
heures


le
 à
à
heures

L’inspecteur(trice) de l’Education nationale de :

	ETAT DE FRAIS DE DEPLACEMENT (à remplir par l’intéressé(e))

NUMEN : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Né(e) le :

N° de Sécurité Sociale : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Adresse personnelle :



	Références bancaires
Nom et ville de l’agence :

N° compte complet : |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|
Code Etablissement : |__|__|__|__|__|   Code guichet : |__|__|__|__|__|


	lieu de départ

et de

destination
	distance aller
	Date de la mission
	Moyen de transport utilisé

	
	
	Départ
	Retour
	Transport en commun (à préciser)
	Véhicule personnel

	
	
	Jour
	Heure
	Jour
	Heure
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	Marque-type :

…………………...

N°immatriculation:

……………...........

Puissance fiscale :

…………………..




(1) rayer la mention inutile







        Certifié exact









        Fait à                                le









        Signature de l’intéressé(e) :

CALCUL DE L’INDEMNITE DE REMBOURSEMENT

(à établir par l’ordonnateur)

INCIDENCE FINANCIERE : Chapitre 0140  -  Article 25  -  Paragraphe SF

---oo0oo---

Distance retenue (aller et retour) :
Taux kilométrique :
(au delà de 10 000 kms) 









________________________







MONTANT : 









=====================

ETAT ARRETE A LA SOMME DE : 
Vesoul, le

Pour l’inspecteur d’académie









       et par autorisation,










le chef de bureau,

D. Barthel
























