ENVOI OFFICIEL Date :

Centre de services scolaire des Bois-Francs
Direction du Service des ressources humaines
40, boul. Bois-Francs Nord, C.P. 40
Victoriavillle, Québec G6P 6S5

Objet : Demande de mise a la retraite de fagon progressive

Conformément a l'article 5-21.00 de la convention collective, la présente est pour vous signifier
gue je serais intéressé(e) a un plan de mise a la retraite de fagon progressive et ce, pour la période

du au

Pendant la durée de I'entente, je veux travailler selon la proportion suivante :
1® année 2¢ année 3¢ année 4¢ année 5¢ année

Toutefois, jaimerais convenir avec le Centre de 'aménagement du nombre d’heures et/ou de jours
travaillés sur la base des données suivantes :

Egalement, je souhaiterais me réserver le droit de modifier, avec l'accord du Centre, le
pourcentage de temps travaillé pour chacune des autres années de ce plan de mise a la retraite de facon
progressive.

Je vous remercie et vous prie d’agréer I'expression de mes salutations distinguées.

Signature :

Nom :

Adresse :

Code postal :

Ecole :

IMPORTANT :

Veuillez joindre, avec le présent formulaire complété, votre relevé de participation le plus récent du
RREGOP.

Pour accéder a votre dossier, vous pouvez vous rendre sur le site Retraite Québec - Consultation des
relevés de participation (gouv.gc.ca) ou téléphoner au 1 800 463-5533.

A transmettre au Service des ressources humaines avant le 7¢ravril 2025

c.c. Syndicat
S.R.H. 2025.02.24



https://www.retraitequebec.gouv.qc.ca/fr/services-en-ligne-outils/Pages/releve-de-participation.aspx
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