
DOCUMENT N° 1 
 

MINISTÈRE DE LA JUSTICE  
DIRECTION DE L’ADMINISTRATION PÉNITENTIAIRE 

École Nationale d’Administration Pénitentiaire 
Unité de formation des directeurs 

CS 10028 
440 avenue Michel Serres 
47916 AGEN CEDEX 9 

 

DPIP 10EME  PROMOTION  
 

DOCUMENT À RENVOYER DÈS RÉCEPTION    (MÊME EN CAS DE RENONCEMENT) 

 

PAR MESSAGERIE ÉLECTRONIQUE à l’adresse suivante : 
 

enap.convocations-ufd@justice.fr 
 

Je soussigné(e), 
Monsieur   Madame   (cocher la mention utile) 

NOM  ...................................................................................................................................................................................  
 
NOM de jeune fille  (pour les femmes mariées)  .................................................................................................................  
 
Prénom  ................................................................................................................................................................................  
 
Adresse  ................................................................................................................................................................................  
 
Code postal  ................................................. Ville  ...............................................................................................................  
 
N° de téléphone  ................................................................. N° Portable  .............................................................................  
 
Adresse mail  ........................................................................................................................................................................  
 
Date de naissance  ............................... Lieu de naissance (ville et département)  ...............................................................  

Situation familiale  ...................................................................................................... Nombre d’enfants  ..........................  

Pour les fonctionnaires, indiquez votre administration et établissement d’origine :  

Administration d’origine .........................................................  Établissement d’origine .....................................................  
 

  M’ENGAGE (cocher la mention utile) 
 

à prendre toutes les dispositions pour rejoindre l’ÉCOLE NATIONALE D’ADMINISTRATION PÉNITENTIAIRE, 
le lundi 9 octobre 2017 à 11h00 afin de débuter ma formation en qualité de directeur pénitentiaire d’insertion et de 
probation stagiaire. 
 

   RENONCE (cocher la mention utile) 

à ma nomination en qualité en directeur pénitentiaire d’insertion et de probation stagiaire pour le motif suivant : 

…………………………………………………………………………………………… 

Vérifier que toutes les lignes mentionnées ci-dessus soient correctement renseignées afin que votre engagement 
soit pris en compte. 
          

A …………………………… le …………………….. 
 
      Signature, 


	DOCUMENT À RENVOYER DÈS RÉCEPTION    (mÊme en cas de renoncement)

