Modèle de courrier d’information du droit à une Période de Préparation au Reclassement
(courrier à adresser à l’agent par son employeur)

……………... le ……………….
Monsieur/Madame le Maire (Président) (dénomination de la collectivité)
Monsieur / Madame………………..
(Adresse)
Lettre recommandée avec accusé de réception 
OBJET : Information du droit à bénéficier d’une période de préparation au reclassement
Madame / Monsieur (à préciser),
Dans son avis en date du … (à compléter), le comité médical vous a déclaré inapte de manière absolue et définitive aux fonctions correspondant aux emplois de votre grade (soit le grade de … à compléter).
A ce titre et conformément à l’article 2 du décret n° 85-1054 du 30 septembre 1985 modifié par le décret n° 2019-172 du 5 mars 2019, je vous informe de votre droit à bénéficier d’une période de préparation au reclassement (PPR).
Ce dispositif est destiné aux agents dont l’état de santé n’est plus compatible avec l’exercice des fonctions correspondant aux emplois de leur grade et pouvant toutefois exercer d’autres activités professionnelles, en leur permettant de préparer leur reclassement par l’acquisition de nouvelles qualifications. 

Afin de mettre en œuvre cette période de préparation au reclassement, des actions de reconversion professionnelle (bilan de compétences, formation, stage d’observation ou de mise en situation) peuvent vous être proposées en fonction de votre projet professionnel. Ces actions seront formalisées dans une convention conclue entre l’employeur, l’agent, le Centre de Gestion de la Fonction Publique Territoriale (CDG XX), et le cas échéant, un employeur d’accueil. 
J’attire votre attention sur le fait que la période de préparation au reclassement nécessite un total engagement de votre part et une réelle volonté d’être reclassé(e) dans un emploi compatible avec votre état de santé.
Aussi, je vous remercie de bien vouloir m’informer par écrit de votre choix dans un délai de quinze jours à compter de la réception du présent courrier :
· En cas d’accord, je vous remercie de me transmettre le document joint dûment complété.
· En cas de refus, je vous informe que vous pouvez directement demander votre reclassement sur un emploi compatible avec votre état de santé. Dans ce cas, je vous remercie de m’informer de votre renonciation à votre droit à une période de préparation au reclassement ainsi que de votre demande ou votre refus de bénéficier d’un reclassement.  
Pour toutes informations complémentaires, vous pouvez contacter XXX.
Je vous prie d’agréer, Madame / Monsieur (à préciser), l'expression de mes salutations distinguées.
Le Maire / Le Président

