CERTIFICAT MEDICAL MEDECIN TRAITANT

DEMANDE DE TEMPS PARTIEL POUR RAISON THERAPEUTIQUE
POUR UN AGENT DE LA FONCTION PUBLIQUE TERRITORIALE
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Certifie que I'état de santé de
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nécessite accomplissement de son senvice a temps partiel pour rasson thérapeutique.
Justification du TPT :
O ke maintien ou le retour & lemploi de lintéressé est reconnu comme &tant de nature & favonser
Famelioration de son élat de sante |
etlou
O permet a lntéressé de bénéficier d'une rééducation ou dune réadaptation professionnelle pour
retrouver un emploi compatible avec son état de santé.
Acompterdu: .../
Duree (1 a 3 mois max) : 0 1 mois LOZ2mois 03 mois

Quotité : O50% 0O60% 0O7/M% 0O80% 09 %
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Signature + coordonnées du praticien

Information :
Le service accampd 8 temps parfiel pour raison therapeuique pelk Sire exerce de maniere confinue ou aiscontinue
pour une perode dord Ia auree fofale peut afeindre LN 8N aU MTEXITILNTL.

Décret n°87-602 du 30 juillet 1987 relatif a I'organisation des conseils médicaux, aux conditions d'aptitude physique et
au régime des congés de maladie des fonctionnaires territoriaux. Article 13-1 :

Le fonctionnaire adresse a I'autorité territoriale qui I'emploie une demande d'autorisation de servir a temps partiel pour
raison thérapeutique accompagnée d'un certificat médical qui mentionne la quotité de temps de travail, la durée et les
modalités d'exercice des fonctions a temps partiel pour raison thérapeutique prescrites.




