[image: image1.emf] 

 

Lycée Stephen Liegeard

Service mutualisateur des paies
Gestion des AED
BP 52
21220 BROCHON
DOSSIER INDIVIDUEL AED
NOUVEAU CONTRAT
Etablissement employeur: 

Adresse mail : 

Numéro de téléphone :

Nom de la personne à contacter : 

AED A REMUNERER : 

DATE DU CONTRAT : 
 au 
QUOTITE : 


PIECES A PRODUIRE 
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Contrat de travail original



PV d’installation original


Acte du Chef d'Etablissement concernant le contrat de travail (pièce obligatoire) 


Fiche de renseignement 


RIB personnel de l’intéressé avec nom et prénom (orignal sans rature ni ajout)


Copie de la carte vitale



Copie de l’attestation d’affiliation sécurité sociale (MGEN, CPAM)


Eventuel Certificat de Cessation de Paiement


Eventuelle Demande de Supplément Familial de Traitement



Eventuelle Demande de remboursement d’honoraires 

Date de réception au Service mutualisateur : 



1) Le dossier transmis est recevable 


2) Le dossier n’est pas recevable : 

Motif du rejet :



L’Agent comptable, Frédéric BRUT
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