	FORMULAIRE DE SAISINE PAR L'AUTORITE TERRITORIALE
DU RÉFÉRENT DÉONTOLOGUE – LAÏCITÉ 
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CENTRE DEPARTEMENTAL DE GESTION
de la Fonction Publique Territoriale
de Tarn-et-Garonne




	À ADRESSER


	· Soit par courrier, dans une enveloppe portant la mention « CONFIDENTIEL », à l’adresse suivante :

A l’attention de Monsieur le Référent déontologue 
CDG 82 

23, Boulevard Vincent Auriol

82000 MONTAUBAN  
· Soit par mèl, à l’adresse suivante : deontologue@cdg82.fr 


	IDENTIFICATION de l’AUTORITE TERRITORIALE


	Nom de la collectivité territoriale / établissement public : ……….……………….…………………………………………………………………………………….
 FORMCHECKBOX 
 Madame          FORMCHECKBOX 
 Monsieur

Nom de l’autorité territoriale : ……………………………………………………Prénom de l’autorité territoriale :………………………………….…………..
Le cas échéant, nom et prénom de la personne en charge du dossier :……………………………………………………………………………………………
Téléphone : ………………………………………………..…………………………  Mail : …………………..……………………………….……………….……………………….


EIDENTIFICATION de l’AGENT CONCERNE :
	SITUATION ADMINISTRATIVE DE L’AGENT


	 FORMCHECKBOX 
 Madame          FORMCHECKBOX 
 Monsieur

Nom : …………………………………………..………………..……………………...….. Prénom :……………………………..……………………………………….…………..
Qualité de l’agent :        FORMCHECKBOX 
 Fonctionnaire titulaire          FORMCHECKBOX 
 Fonctionnaire stagiaire         FORMCHECKBOX 
 Agent contractuel
Grade : …………………………………………..………………..……………………...…........................................................................................................
Intitulé du poste et descriptif des missions :…………………………………..……………………...…....................................................................
Temps de travail : …………………………………………..………………..……………………...…........................................................................................
Position administrative : …………………………………………..………………..……………………...…..............................................................................


IIDENTIFICATION de l’AGENT :ICATION de l’AGENT CONCERNE :
	OBJET DE LA SAISINE


	Le cas échéant, veuillez fournir toutes les pièces nécessaires à votre demande
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

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


	SIgnature de l’AUTORITE TERRITORIALE


	Date : …………………………………….……………..……                           Signature :


Il est rappelé que le référent déontologue est astreint à une obligation de confidentialité, d’indépendance et de neutralité. 
Les données à caractère personnel qui font l’objet d’un traitement ont pour finalité la saisine du référent déontologue, responsable de traitement et ne sont accessibles que par ce dernier. Ce traitement est mis en œuvre dans le cadre de l’exécution d’une mission d’intérêt public. Ces données sont détruites dans les deux mois suivants la clôture du dossier.  Vous pouvez exercer vos droits d’accès, de rectification, de limitation et d’opposition au traitement, en contactant le Délégué à la protection des données du CDG82 à l’adresse dpd@cdg82.fr En cas d’absence de réponse ou de réponse que vous estimeriez insuffisante, vous disposez du droit d’introduire une réclamation auprès de la CNIL.[image: image1][image: image2][image: image3]
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