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DOSSIER DE PROPOSITION D’INSCRIPTION AU TITRE DE LA 

PROMOTION INTERNE DANS LE GRADE D’AGENT DE MAITRISE

Après examen professionnel – Catégorie C

DATE DE LIMITE DE DEPOT DES PROPOSITIONS :

2 MAI 2026
Dossier à retourner dûment complété

au Centre de Gestion du Tarn

13, Rue Alain Colas - 81000 ALBI

Renseignements : Pôle Carrière – Instances – Dialogue social

05.63.60.19.12 ou 05.63.60.16.58  -  carriere@cdg81.fr
Promotion interne au grade d’Agent de maîtrise, sur examen professionnel

Depuis le 1er janvier 2017, l’accès par promotion interne au grade d’agent de maîtrise est ouvert AVEC QUOTAS aux adjoints techniques territoriaux ou aux adjoints techniques territoriaux des établissements d'enseignement comptant au moins sept ans de services effectifs dans un ou plusieurs cadres d'emplois techniques et admis à un examen professionnel, et les agents territoriaux spécialisés des écoles maternelles comptant au moins sept ans de services effectifs dans leur cadre d’emplois et admis à un examen professionnel.
Rappel : Obligations de formation et promotion interne

Le respect des obligations de formation de professionnalisation conditionne, pour les agents, l’accès à un nouveau cadre d’emplois par la voie de la promotion interne. Le Centre National de la Fonction Publique Territoriale (CNFPT) atteste du respect de ces obligations (article 16 du décret n°2008-512 du 29/05/2008).

Les agents proposés à la promotion interne doivent avoir suivi une formation de professionnalisation tout au long de la carrière à raison de deux jours minimums par période de cinq ans.

Une dispense totale ou partielle peut être accordée au fonctionnaire ayant accompli des formations professionnelles en adéquation avec les missions définies par son statut particulier ou des bilans de compétences. La demande de dispense est présentée au CNFPT par la collectivité. La décision de dispense fait l’objet d’une attestation précisant le nombre de jours et la nature de la formation pour laquelle la dispense est accordée.
Les critères contenus dans le présent dossier ont été établis selon les lignes directrices de gestion adoptées le 29 décembre 2020 par le Président du Centre de Gestion.
Les critères devront être renseignés de la manière la plus exhaustive possible. Il est également demandé de joindre impérativement à l’appui du dossier de présentation, les pièces justificatives. A défaut de production de ces éléments, les points correspondants, conformément à l’article 10 du règlement promotion interne ne seront pas attribués lors de l’instruction.

PIECES à JOINDRE :

- Dossier de présentation complet, composé :

- du dossier d’inscription à la promotion interne après examen professionnel (p. 1 à 8),


- de l’annexe 1 - Etats des services antérieurs (Tableaux I – II - III) (p. 9 et 10),


- de l’annexe 2 - Formulaire « Engagement à faire signer à l’agent » (p. 11),

ainsi que les pièces jointes.

COLLECTIVITÉ
Nom de la collectivité :

…………………………………………….. Tél : ……………………………………….
Classement démographique (ou nombre d’habitants, cf INSEE) : 
………………………………….……………

Interlocuteur :
………………………..……………………………………… Tél : ……………………………………….
RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE FONCTIONNAIRE
NOM : …………………………………………………….........
 NOM de jeune fille :……………..…..….…………………………….
Prénom(s) : ……………………………………………………
Date de naissance : ………….....……………………………
Age (au 01.01 de l’année) : ……………. ans

Lieu de naissance : …………...…................................
Département: .........................
	ACQUIS DE L'EXPERIENCE PROFESSIONNELLE
	SOUS TOTAL A =          / 63 points


RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L’ENTREE DANS LA FONCTION PUBLIQUE
[image: image5.jpg]


Date d’entrée Fonction Publique en tant que non titulaire de droit public :

- Date : ….…/……/………

- Durée emploi non titulaire de droit public : ……..année(s)………mois……..jours

Date d’entrée dans la Fonction Publique en qualité de fonctionnaire stagiaire ou le cas échéant titulaire :

- Date d’entrée dans la Fonction Publique Territoriale* (nomination stagiaire) …...../........../..........
Le cas échéant, pour les agents ayant intégré la FPT par détachement :


- Date d’entrée dans la Fonction Publique d’Etat (nomination stagiaire) *: ……../………/………..

- Date d’entrée dans la Fonction Publique Hospitalière (nomination stagiaire)* : ........./…...../.........

*Joindre impérativement l’arrêté de nomination 

Date d’entrée dans la présente collectivité : ...…/……/……..
ANCIENNETE DE SERVICE

ANNEXE 1 à compléter :

( Lister sur cette annexe, dans le tableau n° I, les différents grades occupés depuis l’entrée dans la Fonction Publique (Territoriale, Etat, Hospitalière) en précisant la date et le mode d’accès dans les différents grades (direct, concours, promotion interne, avancement de grade, détachement, intégration). Ou joignez un état des services publics effectifs.

( Lister également sur le tableau n° II, les différentes positions statutaires et périodes n’ayant pas donné lieu à réalisation de services publics effectifs en précisant les dates et les durées pour chacune (détachement, disponibilité, hors cadre,…) : 

Vous ferez ensuite le total de services publics effectifs, déduction faite des périodes non prises en compte.

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE GRADE ACTUEL
Grade actuel :………………………… 

Echelon : ……………………………….. (Situation au 1er janvier de l’année)

Date de nomination dans le grade actuel : ….…/……/……

Modalités d’accès à ce grade :
( Accès direct (sans concours)


( Concours

( Promotion interne au choix


( Promotion interne après examen professionnel

( Avancement de grade au choix


( Avancement de grade après examen professionnel

( Intégration après détachement


( Autre ...................................

Durée hebdomadaire de travail : ……….. /35èmes

RECONNAISSANCE DES ACQUIS DE L’EXPERIENCE PROFESSIONNELLE

ACQUIS DE L’EXPERIENCE PROFESSIONNELLE

ANNEXE 1 à compléter (tableau III)

L’agent a-t-il une expérience professionnelle antérieure notamment hors fonction publique significative et profitable pour le grade visé ainsi que pour les fonctions assurées ?
( OUI 

( NON 
(Si oui : Vous complèterez le tableau III de l’annexe 1).

ACTIVITES DE FORMATEUR/EXAMINATEUR / MEMBRE DES INSTANCES EXECUTIVTES D’UN SYNDICAT
· L’agent a-t-il exercé une activité en qualité de formateur au sein de la fonction publique

Si oui, préciser :
L’intitulé de la (ou des) formation(s) : .........................................

La (ou les) date(s) d’intervention : ............................................

L’organisme de formation pour le compte duquel l’agent est intervenu : .......................................

Joindre la copie du contrat ou une attestation de l’organisme formateur, ou tout autre document attestant de l’activité de formateur exercée par l’intéressé.
· L’agent est-il intervenu en qualité d’examinateur et/ou correcteur pour un concours de la fonction publique ? (Hors qualité de représentant CAP)


Si oui, préciser : 
Le (ou les) concours : .........................................................

La (ou les) date(s) du (ou des) concours : ..................................................

L’organisateur du concours : .............................................................
Joindre la copie du contrat ou une attestation de l’organisme formateur, ou tout autre document attestant de l’activité d’examinateur et/ou correcteur pour un concours de la fonction publique exercée par l’intéressé.
· L’agent est-il ou a-t-il été membre d’une instance exécutive d’un syndicat représenté au niveau national au CSFPT ou au CCFP ?

Nom du syndicat : .............................................................
Date du mandat : .............................................................
Joindre la copie des statuts du syndicat ainsi que l’attestation de l’organisation syndicale concernée.

DIPLOMES

Lister les diplômes obtenus par l’agent et en fournir la copie, ou cocher la (les) case(s) :

( BAC spécialité : ………….

( DEUG …………..


( BTS ……………..

( DUT .............

( Licence ………

( Maîtrise …………………..

( Master 1 ……………………

( DEA …………….


( DESS ……………………
( Master 2 ……………

( Autre(s) : ……………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………
Préciser le niveau du diplôme obtenu le plus élevé (choix à entourer) : Niveau 3, 4, 5, 6, 7, 8
(Nomenclature établie en application de l’article 2 du décret n°2019-14 du 8 janvier 2019)

· Inférieur au niveau 3 : sans diplôme, ou Brevet des collèges ou Diplôme National du Brevet
· Niveau 3 : CAP ou BEP

· Niveau 4 : Baccalauréat général, technologique ou professionnel

· Niveau 5 : diplômes de niveau Bac + 2 (DUT, BTS, DEUG, DEUST, écoles des formations sanitaires ou sociales...)

· Niveau 6 : Licence ou diplôme de niveau Bac + 3 ou Bac + 4 (Maîtrise, Master 1)
· Niveau 7 : Master 2 ou diplôme de niveau Bac + 5 (DEA, DESS…)

· Niveau 8 : Doctorat ou diplôme de niveau Bac + 8

FORMATION PROFESSIONNELLE

Préciser les formations suivies par l’agent dans la limite des 5 années précédant l’année de présentation, en mettant en avant en particulier les formations suivies en rapport avec son activité professionnelle et les formations les plus récentes.
Joindre les attestations de suivi de formation (ou le cas échéant, les dispenses de formation délivrées par le CNFPT).
Les formations d’intégration n’étant pas prises en compte, il n’est pas nécessaire de les faire figurer dans 

la liste ci-après :
	Intitulé de

la formation
	Organisme
	Nature de la formation (Formation Initiale, Formation Continue...)
	Dates

Du …….au …….
	Durée en jours

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	
	


CONCOURS ET EXAMENS PROFESSIONNELS
Obtention de concours et examens professionnels (toutes fonctions publiques confondues) :

Joindre photocopies des attestations de réussite (si 1ère demande)

Concours: 
………………………………………………………………………………………………



………………………………………………………………………………………………

Examens professionnels 
……………………………………………………………………………………..





……………………………………………………………………………………..
Obtention de l’admissibilité d’un concours (toutes fonctions publiques confondues) :

Nombre d’admissibilité(s) au concours du grade d'agent de maîtrise pour lequel la promotion est proposée et dates d’obtention (justificatifs à fournir si 1ère demande) : ............................

   - date(s) d’obtention : ……...........................… 

Autre(s) admissibilité(s) de concours et dates d’obtention (justificatifs à fournir si 1ère demande) :

- concours :                                  cat.hiérarchique :
……
date d’obtention : ……/……/…… 

- concours :                                  cat.hiérarchique :
……
date d’obtention : ……/……/……

- concours :                                  cat.hiérarchique :
……
date d’obtention : ……/……/…… 

Préparations concours et examens professionnels :

Précisez les préparations à des concours ou examens professionnels suivies. Indiquez les années.

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………
VALEUR PROFESSIONNELLE Rapport et appréciations de l'autorité territoriale

(Sous-total /60 points)
	FONCTIONS OCCUPEES par l'agent    (Total:       /18 pts)


Service d’affectation : 


…………………………………………..

Nombre d’agents dans le service :
…………………………………………..

Nombre d’agents dans la collectivité :
…………………………………………..

Joindre un organigramme de la collectivité précisant la position hiérarchique occupée par l’agent + fiche de poste 

Missions principales du poste :

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………

Responsabilités assurées :

(case(s) à cocher)

( Exécution 
(  Instruction de dossiers

(  Gestion 
(  Expertise : domaines : ………………………………

(  Conduite de véhicules nécessitant permis autres que B

(  Insalubrité, conditions de travail particulièrement difficiles 


Apporter ici tout autre élément permettant d’apprécier le niveau de responsabilité de l’agent (par exemple indiquez si l’agent gère un domaine particulièrement complexe, un budget, instruit des dossiers techniques, fait preuve de qualités d’exécution particulières, de prises d’initiatives, d’une grande autonomie, d’une implication particulière etc.)

……………………………………………………………………………………………………………………………

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

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

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

Domaines de compétences : (case(s) à cocher)
(  Voirie 
( Entretien de bâtiment 

( Assainissement  
(  Eau potable

(  Conduite de véhicule (poids lourds, transport collectif)


(  Egoûtier

(  Déchets ménagers, service de nettoiement, désinfection


(  Fossoyeur

( Gardiennage
  (  Travaux en régie

(  Surveillance d’installations techniques

( Autres : précisez……………………………………………………………………………………………………………

Polyvalence et variété des compétences exercées :

L’agent assure-t-il des missions variées relevant de plusieurs domaines d’activité ou exigeant la mise en œuvre de

plusieurs compétences ? 



( OUI 

( NON


Si oui, précisez : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………...…………………………………………………………………………………………………………………………………………………
L’agent est-il particulièrement autonome dans ses missions ?

 ( OUI 

( NON
Si oui, précisez : ………………………………………………………………………………………………………………………………..……
……………………………………………………………………………………………………………………………….…….………..…………………………………………………………………………………………………………………………..

	APPRECIATION de la VALEUR PROFESSIONNELLE de l'AGENT par l'AUTORITE TERRITORIALE
(Total:         / 38 pts)



Aptitude à occuper des responsabilités d’un niveau plus élevé :

( Très bonne
(8 pts)

( Bonne (6 pts)

( Moyenne (4 pts)
( Passable (2 pts)

NOMBRE DE PRESENTATION(S) de l'Agent à la PROMOTION INTERNE

Précisez le nombre de propositions effectuées précédemment pour l’accès au titre de la promotion interne au présent grade, au CDG 81 ou dans d’autres CDG (ou collectivités non affiliées à un CDG suite à une mutation) 
Le cas échéant, fournir les justificatifs. 


Précisez les années : 

· Au CDG 81 …………………………………………………………………………..

· Autres CDG : ………………………………………………………………………...
BAREME EVALUATION PROFESSIONNELLE

Mettre une croix dans les cases correspondantes :

	EVALUATION PROFESSIONNELLE
	Très Satisfaisant

(1,5 pt)
	Satisfaisant

(1 pt)
	A Améliorer

(0,5 pt)
	Insuffisant

(0 pt)
	SANS OBJET

(0 pt)

	Efficacité et réalisation des objectifs
	1. Ponctualité
	
	
	
	
	

	
	2.  Assiduité
	
	
	
	
	

	
	3.  Finition : rigueur, fiabilité et qualité du travail effectué 
	
	
	
	
	

	
	4.  Rapidité : respect des délais et échéances
	
	
	
	
	

	
	5.  Initiatives dans le travail
	
	
	
	
	

	
	6.  Planification, organisation, capacité à structurer son travail pour gérer de façon optimale temps et moyens
	
	
	
	
	

	
	7.  Disponibilité, implication dans le travail
	
	
	
	
	

	
	8.  Respect de l’organisation collective du travail
	
	
	
	
	

	Compétences professionnelles et techniques
	1. Connaissances des procédures et techniques propres au domaine d’activité/ des compétences techniques de la fiche de poste
	
	
	
	
	

	
	2. Connaissance théoriques : connaissance de l’environnement professionnel
	
	
	
	
	

	
	3. Maîtrise (utilisation) des outils, logiciels, techniques, moyens matériels  nécessaires au poste
	
	
	
	
	

	
	4. Respect des règles et des directives données.
	
	
	
	
	

	
	5. Autonomie/initiatives dans le travail
	
	
	
	
	

	
	6. Adaptabilité, réactivité, progression
	
	
	
	
	

	
	7. Polyvalence
	
	
	
	
	

	
	8. Capacité à rendre compte.
	
	
	
	
	

	Qualités relationnelles


	1. Respect de la hiérarchie et des règles de courtoisie
	
	
	
	
	

	
	2. Capacité à rendre compte de son activité
	
	
	
	
	

	
	3. Respect de ses collègues et des règles de courtoisie
	
	
	
	
	

	
	4. Ecoute et prise en compte des autres
	
	
	
	
	

	
	5. Respect des valeurs du service public /Qualités d’accueil
	
	
	
	
	

	
	6. Réserve, discrétion et secret professionnel
	
	
	
	
	

	
	7. Travailler en transversalité et en équipe/sens de l’intérêt collectif
	
	
	
	
	

	
	8. Capacité à faire circuler les informations/ à transmettre ses connaissances
	
	
	
	
	

	Capacités d’encadrement ou d’expertise ou à exercer des fonctions d’un niveau supérieur
	1. Piloter, animer et organiser une équipe
	
	
	
	
	

	
	2. Expliquer les consignes et les faire respecter
	
	
	
	
	

	
	3. Capacité à contrôler et évaluer le travail
	
	
	
	
	

	
	4. Mobiliser et valoriser les compétences individuelles et collectives 
	
	
	
	
	

	
	5. Sens de l’écoute et attention portée aux collaborateurs
	
	
	
	
	

	
	6. Capacité à prévenir et résoudre les conflits 
	
	
	
	
	

	
	7. Etre force de proposition
	
	
	
	
	

	
	8. Capacité d’expertise, prise de décisions
	
	
	
	
	



AUTRES OBSERVATIONS DE L’AUTORITE TERRITORIALE :
……………………………………………………………………………………………………………………………..

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Date : …………………………………
Signature de l’autorité territoriale qui valide le présent document et atteste de l’exactitude des informations qui y figurent :
Qualité : ...............................................................



Signature et cachet :
Nom : ..................................................................
Prénom : .............................................................

	ANNEXE 1

Document à compléter et

à retourner au CDG


PROMOTION INTERNE CATEGORIE C

POUR L’ACCES AU GRADE D’AGENT DE MAITRISE

avec Examen Professionnel
ETATS DES SERVICES ANTERIEURS

(A compléter par la collectivité employeur)

COLLECTIVITE : ……………………………………………………………………………………………………………
NOM DE L'AGENT : ………………………………………………..….. PRENOM : ……………..……………………..
ADRESSE ACTUELLE DE L’AGENT (1) : ………………………………………………………………………………..
………………………………………………………………………………………………..........................………………………………………………………………………………………………...............................................................................
I - ETAT DES SERVICES PUBLICS EFFECTIFS au 1er janvier de l'année

Merci d’indiquer les services publics réalisés par l’agent en position d’activité, en qualité de fonctionnaire stagiaire, titulaire et le cas échéant en qualité d’agent non titulaire de droit public. 

Ne pas indiquer les positions ne donnant pas lieu à service effectif qui sont à détailler dans le tableau n°II. 

Ne pas indiquer les services réalisés dans le cadre de contrats aidés qui constituent des services de droit privé et sont à détailler dans le tableau n°III.

	Collectivité Territoriale

ou Administration d'Etat

ou Etablissement Hospitalier
	Situation administrative (2)
	Cadre d’emplois ou corps
	Grade
	Mode d’accès au grade (3)
	Durée hebdoma-daire de l’emploi
	Dates

Du …….

au …….
	Durée en année/mois/jours
	Durée en année/mois/jours

proratisée si durée hebdomadaire <mi-temps

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	
	
	
	
	
	


(1) : Préciser l’adresse complète  afin de permettre la gestion ultérieure de la liste  d'aptitude.

(2) : Préciser la situation administrative (stagiaire, titulaire, auxiliaire, contractuel .....)

(3) : Précisez : concours, accès direct, intégration après détachement, reclassement, avancement de grade, promotion interne....
II – POSITIONS STATUTAIRES ne donnant pas lieu à réalisation de services publics 

Merci de détailler les positions ne donnant pas lieu à service effectif : disponibilité, prolongation de stage (au titre de l’insuffisance professionnelle), congé sans traitement pour les non titulaires.

	Collectivité Territoriale

ou Administration d'Etat

ou Etablissement Hospitalier
	Position (4)
	Dates

Du …….au …….
	Durée en année/mois/jours

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	


(4) Disponibilité, hors cadre, prolongation de stage, congé sans traitement….

TOTAL DES SERVICES EFFECTIFS AU 1er Janvier de l’année (services publics reportés dans le tableau I, déduction faite des positions non prises en compte reportées dans le tableau II) :
…………………………………………. 

Les conditions statutaires s’apprécient au 1er janvier de l’année de l’établissement de la liste d’aptitude, conformément à l’article 21 du décret n° 2013-593 du 5 juillet 2013 relatif aux conditions générales de recrutement et d'avancement de grade et portant dispositions statutaires diverses applicables aux fonctionnaires de la fonction publique territoriale

III - ETAT DES SERVICES PRIVES ANTERIEURS

Merci d’indiquer les services réalisés dans le secteur privé, y compris dans le cadre de contrats aidés qui constituent des services de droit privé.

	Nature de l’emploi
	Employeur
	Niveau hiérarchique
	Nature de l’emploi
	Durée hebdomadaire de travail
	Dates

Du …….au …….
	Durée en années/mois/jours

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	
	
	
	
	


Date : …………………………………………. 



Signature et cachet de l’autorité territoriale :

	
ANNEXE 2 : ATTESTATION

A faire signer par l’agent concerné et à retourner au CDG avec le dossier d’inscription


DOSSIER DE PROPOSITION D’INSCRIPTION AU TITRE DE LA PROMOTION INTERNE DANS UN GRADE DE CATEGORIE C
NOTE  à l’attention des collectivités

Promotion interne au grade d’AGENT DE MAITRISE AVEC EXAMEN PROFESSIONNEL

Le document ci-joint est à notifier et à faire signer à votre (vos) agent(s) car la promotion au grade supérieur est conditionnée au suivi d’une formation de professionnalisation obligatoire.

COLLECTIVITE : ……………………………………………………………………………………………………………………………….
Agent : 
M. ou Mme : ....................................................................................................................... (Rayer la mention inutile)

Vous allez être proposé(e) pour l’accès au cadre d’emplois de : .....................................................................................................

Vous voudrez bien attester par la présente de l’exactitude des renseignements figurant dans le dossier présenté par votre employeur et concernant notamment le déroulement de votre carrière et votre expérience passée.  

Votre inscription sur liste d’aptitude n’interviendra que si les quotas appréciés au sein du Centre de Gestion sont suffisants.

Dans le cas où votre dossier serait retenu, il est rappelé que votre inscription sur liste d’aptitude ne vaut pas nomination.

D’autre part, votre nomination dans le cadre de la promotion interne pourra être conditionnée au suivi d’une formation de professionnalisation dispensée à l’occasion de l’affectation dans un poste de responsabilité. Cette formation, lorsqu’elle est prévue par les statuts particuliers du grade, est obligatoire et relève au niveau de son organisation du CNFPT. La durée de la formation de professionnalisation peut varier selon le grade. Votre employeur est en charge de vous informer à ce sujet et de vous accorder les décharges de service nécessaires à son suivi.

L’agent soussigné reconnaît :

· que les renseignements figurant dans le dossier de présentation à la promotion interne sont exacts et complets,
· avoir pris connaissance des informations ci-dessus et s’engage à suivre le cas échéant la formation de professionnalisation obligatoire prévue par le statut particulier du grade visé au cas où il serait nommé.

Fait à ................................................., le ..................................................
Signature de l'agent,

« Conformément à la Loi Informatique et Libertés du 06 janvier 1978 modifiée, et au Règlement Général sur la Protection des Données du 14 avril 2016, vous bénéficiez d'un droit d'accès, de rectification, d'effacement de vos données ou une limitation du traitement de celles-ci.
Vous pouvez vous opposer au traitement des données vous concernant et disposez du droit de retirer votre consentement à tout moment en vous adressant au Centre de Gestion de la Fonction Publique Territoriale du Tarn : cdg81@cdg81.fr ».[image: image1.png]
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N° Enregistrement (Cadre RESERVE CDG) :


Nom Agent : …………………………………………


Collectivité : ………………………………………...


Total points : ……………….. points





Ne rien inscrire dans la colonne ci-dessous








         / 20 pts








         / 4 pts








         / 10 pts








         / 2 pts








         / 9 pts








         / 4 pts








         / 5 pts








         / 3 pts








         / 3 pts








         / 18 pts








         / 4 pts








         / 8 pts








         / 6 pts








         / 24 pts





TOTAL (A + B) = 


         / 120 pts





N° Enregistrement (CDG) :





N° Enregistrement (CDG) :
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