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Ministère de la Fédération Wallonie-Bruxelles

Administration générale de l’enseignement

Direction générale des personnels de l’enseignement subventionné

	Demande d’autorisation d’exercer une activité lucrative

(A.R. n° 297 du 31/03/1984 relatif aux charges, traitements, subventions-traitements et congés pour prestations réduites 
dans l’enseignement et les centres psycho-médico-sociaux (article 9) et A.G.C.F. du 09/05/1995 fixant les conditions 
dans lesquelles le membre du personnel en disponibilité pour convenances personnelles précédant la pension de retraite 
peut être autorisé à exercer une occupation lucrative.)

A renvoyer à la direction déconcentrée gestionnaire du dossier


	Identification du membre du personnel (MDP)
	Identification de l’établissement

	Matricule
	
Code
Matricule de l’établissement ECOT
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	NOM : ………………………………………………………………………

Prénom : ………………………………………………………………….
	N° Fase :

Dénomination – Adresse :

Tél. :

E-mail : 
ec……………………………………………….
@adm.cfwb.be


po………………………………………………
@adm.cfwb.be

	
	


Je soussigné(e) :

NOM (nom de jeune fille si femme mariée) : …………………………………………………………..      Prénom : …………………………………………………………

	 
sollicitant une disponibilité pour convenances personnelles précédant la pension de retraite (DPPR),
	 
me trouvant en disponibilité pour convenances personnelles précédant la pension de retraite (DPPR),


demande l’autorisation d’exercer une activité lucrative en qualité

 d’indépendant(e)
 d’employé(e)


Dénomination et adresse de la société où s’exercera l’activité : ……………………………………………………………………………………………………………………….

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

(en cas d’activité en qualité d’employé(e), joignez une attestation de revenus émanant de l’employeur)

Le montant annuel brut (activité de salarié) et/ou le montant net imposable (activité d’indépendant) s’élève à :

…………………………. € (en chiffres).

J’affirme sur l’honneur que la présente déclaration est sincère et complète et m’engage à signaler toute modification ultérieure ainsi qu’à communiquer copie de l’avertissement extrait de rôle établi chaque année sur la base de ma déclaration fiscale comme preuve de la perception des revenus susmentionnés à l’Administration, à savoir à la Direction déconcentrée gestionnaire de mon dossier.

Fait à  …………………………………………………., le  _ _  / _ _  / _ _ _ _


Signature ………………………………………………
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