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SAISINE DU COMITE SOCIAL TERRITORIAL DEPARTEMENTAL 

M O D I F I C A T I O N   T E M P S   D E   T R A V A I L
Textes de référence 

Article L.542-1 du code général de la fonction publique 

Rappel du cadre général
Le Comité social territorial ne doit pas être saisi lorsque la modification horaire n’excède pas 10 % de la durée hebdomadaire actuelle et lorsque cette modification n’entraîne pas la perte de l’affiliation à la caisse de retraite CNRACL. 
En ce qui concerne la diminution horaire, un courrier de l’agent mentionnant son accord ou désaccord doit être joint à ce formulaire.
___________________________________________________________________________________________________________
· PROPOSITION DE LA COLLECTIVITE 
Collectivité : …………………………………………………………………………………………………
Courriel :………………………………………………………………………………………………………

Téléphone : ……………………………………

Personne en charge du dossier : ………………………………………………………………………………
	NOM Prénom
Agent
	Qualité Statutaire (Titulaire, Stagiaire, Contractuel)


	GRADE 


	DUREE HEDOMADAIRE
	DATE EFFET
	MOTIF
	Accord de l’agent

(copie courrier)

	
	
	
	Actuelle
	Nouvelle
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


( En cas de Diminution horaire, les heures correspondant à la différence sont-elles :

( Réparties dans le service /collectivité (modalités à préciser : agents concernés, grade,…)

………………………………………………………………………………………………………………………………

( Supprimées

( En cas de modification du régime de retraite, la collectivité a-t-elle informé le ou les agents des effets de cette modification :

OUI  ( (joindre copie du courrier)




NON  (
Fait à ………………………, le ………………………
Signature de l’autorité territoriale

NB : Modification Temps de Travail => Déclaration de création d’emploi à effectuer selon les cas (Site Emploi Territorial)
Rappel : Les dossiers de saisine du CST doivent parvenir au CDG12, deux semaines avant la séance. Ils peuvent être envoyés par mail : romain.bouat@cdg-12.fr
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