=N Secrétariat de la commission chargée d’établir la liste d’aptitude
PREFET aux fonctions de commissaire enquéteur de I'lsére

DE LISERE

Liberté
Egalité

Fraternité

Secrétariat : Grégoire DESVERNAY ( 04.76.60.33.30 )
ref-commissaires-enqueteurs@isere.qouv.fr

FICHE DE RENSEIGNEMENTS
CONCERNANT UNE CANDIDATURE
AUX FONCTIONS DE COMMISSAIRE ENQUETEUR

NOM :

PRENOMS :

Né(e) le : a: N° de département ou pays :

DEMANDE DE REINSCRIPTION POUR L’ANNEE 2025
RENOUVELLEMENT QUADRIENNAL
(Derniére audition par la commission départementale des commissaires enquéteurs datant de 2020)

Demande de réinscription a retourner diiment complétée et accompagnée des documents demandés
uniquement par lettre recommandée avec accusé de réception avant le 1% septembre 2024 a I'adresse
suivante :

(pas d’envoi par courriel)

PREFECTURE DE L'ISERE
Direction des Relations avec les Collectivités
Bureau du Droit des Sols et de I'’Animation Juridique
Secrétariat de la commission chargée d’établir la liste d’aptitude aux fonctions de commissaire enquéteur
12, place de Verdun
CS 71046
38021 GRENOBLE CEDEX 1

ADRESSE :

- de la résidence principale :

ou

- de la résidence administrative si fonctionnaire ou agent public en activité :

N° de tél personnel : N° de tél portable :

N° de tél professionnel :

Courriel :
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mailto:pref-commissaires-enqueteurs@isere.gouv.fr

SITUATION PROFESSIONNELLE
Veuillez cocher une seule case

[1En activité
Précisez votre profession :

Employeur :

L1 En retraite depuis le ‘

Profession antérieure : ‘

L1 Autre, précisez : ‘ Depuis le :

TITRES, DIPLOMES :

ACTIVITES EXERCEES ou FONCTIONS OCCUPEES DANS UN CADRE ASSOCIATIF

MANDATS
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RENSEIGNEMENTS RELATIFS AUX FONCTIONS DE COMMISSAIRE-ENQUETEUR

Année de 1eére inscription sur la liste :

Enquéte publique

2023

2024

Nombre de sollicitations ‘

Nombre de désignations par le tribunal administratif ‘

Nombre de désignations par les collectivités locales ou la préfecture ‘

En cas de proposition(s) d’enquéte publique déclinée(s), en préciser la raison :

Nombre d’enquétes réalisées en 2023 (préciser le département) :

premier semestre 2023 :
second semestre 2023 :

Nombre d’enquétes réalisées en 2024 (préciser le département) :

premier semestre 2024 :
enguétes a venir pour le second semestre 2024 :

Formations suivies en 2023/2024 : préciser 1’année et I’organisme de formation, et joindre le(s) justificatif(s) afférent(s) :

Types d’enquétes souhaitées en 2025 :

Eléments complémentaires que vous souhaitez apporter :

A ‘le’

SIGNATURE
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