PREFECTURE DU VAR
Direction de la coordination des politiques publiques et de I'appui territorial
Bureau de I'environnement et du développement durable
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¢ d’apitude aux fonetions

le I"annee prochaine

Imprimé a retourner au secrétariat de la commission (adresse visée ci-dessus), impérativement, avant le 1¢
septembre de I'année en cours, date de la poste faisant foi, diment complété, signé et accompagné des picces

demandées.
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Adresse du domicile principal :

....................................................................................................................................

....................................................................................................................................

Adresse de la résidence administrative :
(pour les fonctionnaires ou agents publics en activité)

Année d’inscription sur la liste des commissaires enquéteurs d’un autre département (le cas échéant)
(On ne peut étre inscrit pour la méme année que sur une seule liste départementale — justificatifs de radiation
a donner) :

....................................................................................................................................

....................................................................................................................................

Enquétes déja menées (le cas échéant) :
Année / Domaine / Commune



Diplomes et titres (+ années)

Communes du département du Var sur le territoire desquelles vous avez des attaches (% résidence
secondaire, ancienne résidence, liens familiaux avec des décideurs locaux......... )

...........................................................................................................................................................................
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