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Identification de la collectivitéFormulaire de saisine
Conseil médical – Formation Restreinte
Formulaire accompagné des pièces complémentaires à retourner à :
Conseil médical – Formation restreinte CDG43 
46, avenue de la mairie - 43000 Espaly-Saint-Marcel

Collectivité : Cliquez ici pour taper du texte.
Adresse : Cliquez ici pour taper du texte.
Personne chargée du suivi du dossier administratif : Cliquez ici pour taper du texte.
Téléphone : Cliquez ici pour taper du texte.
Courriel : Cliquez ici pour taper du texte.
Médecin de prévention (nom et adresse) : Cliquez ici pour taper du texte.
Identification de l’agent concerné
Nom d’usage : Cliquez ici pour taper du texte.	Nom patronymique : Cliquez ici pour taper du texte.
Prénom : Cliquez ici pour taper du texte.
Adresse : Cliquez ici pour taper du texte.
Date de naissance : Cliquez ici pour taper du texte.
Situation administrative de l’agent
Grade : Cliquez ici pour taper du texte.
Service : Cliquez ici pour taper du texte.
Fonctions exercées par l’agent : Cliquez ici pour taper du texte.
☐ Stagiaire	☐ Titulaire	☐ Contractuel 
☐ Temps complet 	☐ Temps partiel     %	☐ Temps non complet :     h
[bookmark: _GoBack]☐ CNRACL	☐ IRCANTEC 

Date d’embauche : Cliquez ici pour taper du texte.
Position statutaire actuelle de l’agent (CMO – CLM…) : Cliquez ici pour taper du texte.
Depuis le : Cliquez ici pour taper du texte.
Relevé des congés pour raison de santé déjà obtenus
	Type de congés
	Date

	CMO
	

	CLM/CGM
	

	DORS/Congé sans traitement
	


Objet de saisine
Congé maladie
☐ Octroi d’une première période de CLM ou Congé Grave Maladie (CGM)
☐ Renouvellement de CLM – CLD ou CGM à épuisement des droits à plein traitement
☐ Requalification du CLM en CLD (uniquement pour CLM article 2)
☐ Octroi d’un congé de maladie d’office
☐ Mise en Disponibilité d’Office pour Raison de Santé
☐ Renouvellement de DORS
Réintégration
☐ Réintégration à expiration des droits à congés pour raison de santé (CMO-CLM-CGM-CLD)
☐ Réintégration au cours d’un CLM/CGM/CLD (uniquement si les fonctions nécessitent des conditions de santé particulières ou si congé d’office)
☐ Réintégration après DORS
Contestation d’un avis rendu par un médecin agréé relatif à : 
☐ Octroi d’un congé pour raison de santé
☐ Renouvellement de congé pour raison de santé
☐ Réintégration à expiration d’un congé pour raison de santé
☐ Bénéfice d’un temps partiel thérapeutique
☐ Contrôle au cours d’un CLM/CLM/CGM/CLD ou CITIS
Autre, préciser
☐ Cliquez ici pour taper du texte.
Question(s) précise(s) posée(s) au Conseil Médical : 
Cliquez ici pour taper du texte.
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