
 
 

FORMULAIRE DE REMBOURSEMENT 

DES FRAIS DE DEPLACEMENT 

- TUTORAT - 
Année 2021-2022 

 
 
 
 
 

Rectorat de l’académie de Dijon – DAFOP 

2 G rue du Général Delaborde - BP 81921 

21019 DIJON Cedex 

 
TYPE DE TUTORAT  

 Gestionnaire  Agent comptable  Assistant(e) social(e)  Infirmier(ère)  Secrétaire 

 Enseignant(e)  CPE  Chef de travaux  COP  Autre : .................................. 

 

 

 

DEPLACEMENTS – Joindre les justificatifs originaux (billets de train, factures d’hôtel...) 

 
Lieu de départ 

 
Lieu d’arrivée 

Date et heure 
de départ 

Date et heure 
de retour 

 
Mode de transport 

Repas 
(préciser nombre) 

Nuitée 
(préciser 
nombre) 

   

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 Véhicule personnel 
 Aller ou  Aller-Retour 

 Train payé par l’agent : 
…….................................................….€ 
 Covoiturage : ........…………............. 
........................………............................ 
 Autre : ………………………...........… 

Déjeuner 
 Ets admin : …….. 
 Autre : ……..…... 
 Gratuit : ………... 
Dîner 
 Payant : …….….. 
 Gratuit : ………... 

 
 Payant : 
………........ 

 
 Gratuit : 
………........ 

   

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 Véhicule personnel 
 Aller ou  Aller-Retour 

 Train payé par l’agent : 
…….................................................….€ 
 Covoiturage : ........…………............. 
........................………............................ 
 Autre : ………………………...........… 

Déjeuner 
 Ets admin : …….. 
 Autre : ……..…... 
 Gratuit : ………... 
Dîner 
 Payant : …….….. 
 Gratuit : ………... 

 
 Payant : 
………........ 

 
 Gratuit : 
………........ 

   

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 Véhicule personnel 
 Aller ou  Aller-Retour 

 Train payé par l’agent : 
…….................................................….€ 
 Covoiturage : ........…………............. 
........................………............................ 
 Autre : ………………………...........… 

Déjeuner 
 Ets admin : …….. 
 Autre : ……..…... 
 Gratuit : ………... 
Dîner 
 Payant : …….….. 
 Gratuit : ………... 

 
 Payant : 
………........ 

 
 Gratuit : 
………........ 

   

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 Véhicule personnel 
 Aller ou  Aller-Retour 

 Train payé par l’agent : 
…….................................................….€ 
 Covoiturage : ........…………............. 
........................………............................ 
 Autre : ………………………...........… 

Déjeuner 
 Ets admin : …….. 
 Autre : ……..…... 
 Gratuit : ………... 
Dîner 
 Payant : …….….. 
 Gratuit : ………... 

 
 Payant : 
………........ 

 
 Gratuit : 
………........ 

   

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 

 
..…../..…./…... 

 
………h……… 

 Véhicule personnel 
 Aller ou  Aller-Retour 

 Train payé par l’agent : 
…….................................................….€ 
 Covoiturage : ........…………............. 
........................………............................ 
 Autre : ………………………...........… 

Déjeuner 
 Ets admin : …….. 
 Autre : ……..…... 
 Gratuit : ………... 
Dîner 
 Payant : …….….. 
 Gratuit : ………... 

 
 Payant : 
………........ 

 
 Gratuit : 
………........ 

 
 

Certifié exact, Signature Vérification DAFOP 

A .….........................……...............  Signature 

le ….........../……........./...................   

 

 
DAFOP Août 2021 

IDENTITE DU DEMANDEUR DU REMBOURSEMENT : 

Nom : ………………….…………………… Nom de naissance : …………….………………………… Prénom : ……….………………………………... 

Résidence administrative : ………………………………………….…….………………. Code postal : …....……… Ville : …………….………………… 

Résidence personnelle : ………………………………………….…….……..……....…. Code postal : …....….…… Ville : …………….………………… 

Nom, prénom et affectation du tuteur 

Nom et prénom : ............. .........................................................................................Affectation : .............................................................................. 

Nom, prénom et affectation du tutoré 

Nom et prénom : ............. .........................................................................................Affectation : .............................................................................. 


