
Annexe 1 

 

  

À retourner avant le vendredi 20 février 2026 à ce.dep1@ac-paris.fr  
Aucune demande parvenue hors délai ne sera acceptée 
  
Rectorat de PARIS 
Division des enseignants du privé 
Bureau DEP 1 – gestion individuelle et collective du 1er degré privé sous contrat 

12 boulevard d'Indochine - CS 40 049 - 75933 Paris Cedex 19  

 
 

Demande de cessation d’activité 2026-2027 
 

NOM d’usage :  ........................................................................................................................  

NOM patronymique (nom de naissance) :  ..................................................................................  

Prénom : ..................................................................................................................................  

Date de naissance :  .................................................................................................................  

N° Sécurité Sociale (avec clé) :  .................................................................................................  

Adresse actuelle :  ....................................................................................................................  

 .................................................................................................................................................  

Grade :  ....................................................................................................................................  

École d’exercice :  ....................................................................................................................  

En classe (maternelle, élémentaire, spécialisée) :  ...................................................................  
 
 
 
Il convient de préciser la date de départ : le 1er jour du mois souhaité.  
 

 
 Je relèverai du RETREP* et demande que me soit adressé un dossier de demande de 

liquidations d’avantages temporaires de retraite (liquidation des droits au RETREP) et de 
liquidation de retraite additionnelle. 

 
 Je relèverai du régime général de sécurité sociale (un dossier pour la retraite additionnelle 

vous sera transmis en même temps que l’arrêté de cessation de contrat). 

OBSERVATIONS ÉVENTUELLES : 

 .................................................................................................................................................  

 ............................................................................................................................................... .. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

Fait à , le 

 
 
 
 Signature de l’intéressé(e) 
 

Visa du chef d’établissement principal 

 
 
 
 
 Signature du chef d’établissement principal Cachet de l’établissement 

 
La demande de cessation d’activité ne dispense pas des démarches à effectuer auprès de la CNAV ou du RETREP pour l’étude 
des droits et la liquidation de la retraite. 
 

RETREP* : 

- Exclusivement pour les maîtres qui ne remplissent pas les conditions de trimestres (ou d’âge : mère de trois enfants ou 

invalidité) 
 

 

Date prévue pour la cessation d’activité :  .........................................................................................  

mailto:ce.dep1@ac-paris.fr

