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COMPTE RENDU DE L’ENTRETIEN PROFESSIONNEL
2020

o Ce document do:t etre remfs a I’agent au moms hu:t jours avant fa a'ate de _I_’entretie_n ac ompagne dh :s_a P
| .convocation et.de sa ﬁche de poste. Il dort étre ensuite stablj parle supérieur hiérarchique direct

NOM DE LA COLLECTIVITE : AUSSAC-VADALLE

Date de I'entretien professionnel : décembre 2020

iDENTIFICATION DE L A% EVALUE %} M
Nom et Prénom : ﬂ&%«ff ( CLAMNCLL

Catégorie: A/ B @ Groupe hierarchlque Statut .. M({e
Grade et échelon o Adﬁm& CthLE,_. M&Qfﬂﬂ f!d-fr (lzu&&., A«QQ«&QM

Service : el

Fonctions (poste occj:ge Luuniniene.. .ok ancoalkion Lavswedlane )
Date d'entrée dans le poste : @A’Oﬂ (20/\2)

Temps de travail : [0 TC j{TNC :'}51../35éme [J Temps partiel {quotité : ......... %)

IDENTIFICATION DE L'EVALUATEUR (SUPERIEUR HIERARCH?)JE D!RECT)

—— rd
Nom et Prénom : ....[..) AZW .. f”l—ﬁ‘*‘
FONCHoNS & vuoevevevrivnns CZ/Z/L,.

1-1) Résultats professionnels obtenus au vu des objectifs assignés

Faits marquants de année (modifications du fonctionnement et/ou de I organrsatron du service, de Ig fiche de poste..)

fCOﬂS\‘_anQ,n}' &éwﬁ @ (&’/j ré / Crure natu /éme,\

. Rappeldesobjectifsfixés "~ [ Bilan de Févaluateur. | - Observations

Objectiffs) : Precrser pour chaque objectif, s .vl est
atteint totalement, majoritoirement, /’ %
e
partiellement, insuffisamment, non W W‘& /) A
atteint ou devenu sans objet

3 rf—’a

Page 1 sur 7




£ ins Z a8ed

(*019 ‘sasgrouEuy
‘ga[]91IPTRW ‘SPUTRUINY) SIDIOSSAI §3] 1213 v loede)

TEasal un no 2dmby 2UN IBUIUE 2 9310ede)

(aiTe) TIOABS o] 19 JIOAES 9 2019WSURY) JauLlo] g pieded

EIEE

SIJU0D 59 1093 12 Joniqle ‘IuaApid & spmndy
€199 SEJ 9] N0 95NIUXI P NOJUIWIIPEIUF. P NIIBCLT) -

TS URYD NE 2IMI3ANO, P JidsT

ayqnd
QD1ALIS NP SMB[RA 3P 12 S{UYDIBISIY B] 3P 10adsa1 10 susg

SUNUIIOS B] 2 S5ELWI ] 9P SUas
b UONIDSIP ‘SPUSIUIIPE SI] oAk Janbyunwuiod ¢ gjoede)

admbg ua Ia[[leAe]] B 9}oRAE))

SOIPUUONER SPIEn

3[BI0 NO/15 911109 UOISSaIdxs, p piend

SeuBIsu0o sap uopeoljdde, | ap 109dsay

SUON[OAR X uoheidepe 1o UORULIO) Sp SUOHH

a1sod sp oyoly
©] © 5a91[ SaNbIUYI9} N10/)9 SI[BIUIWI[FRI SAIUBSSIRUUOD

FUNPISSE
X ‘gomnsodoid op 92103 ‘seanenul,p asud ‘eruouoiny
y X P ~ (esaItiAS op 32 asAjeue,p J1adss) 23duiod 2Ipual g s1oede))
TP gl IO o WEDE Wiia ki SJ109iq0 S8p UIANY
, A X N33 [1BARY TP I{ENb 19 S}IGRL]
w:.,mm_DOOaN v YHddOTHAIA V INVSIVASLLVYS

99100 5P UORESIE9 €179 JUIBE | Jed sn

f STEHLIEO

(as11B ua snossap-2 sanbipui sawiayl s3y Jns Jwariod 13 anbjuysay 3WOI np sIND sa4dp saxif JUos $2493140 53}) TUSSE [ 5P S([PUU0ISSAJ0Id INB[EA B] 3P LOREN|EA] {z-1



1-3) Acquis de expérience professionnelle sur 'année écoulde

-5 UET L Formations suivies, nouvelles fonctions.., . o n T

2-1) Détermination des objectifs pour 'année 3 venir

tire d’organisation et de fonctionnement du service (et le ¢

_poste de l'agent) - -

/&/Ifb Willepe. et ﬁé@—,&ﬁw og/ /Lﬂd‘ﬂ{,d@x, 7‘:\6“&4 e‘e/ﬁi {f“—»
g‘bq.hau/&f HAcice /é;/“ I{[J.:_', /u)(}&.,_ Aarec %%( . _f&;ép

4 i \ : ‘
_._.J CLL U e Dt :74:'! DN erit, Q—é_&/ﬁlb&o /(Zﬁ}{(hm__ )
. // ABbjecifs et perspectives d'amélioration des résultats professionnelyplur Fagent 2

‘ Effnégi Lt mg'eﬂwbﬁf/‘r fﬁéz&i :/gq
WW?{@ & PA froupYibo e

Y

2-2) Formations demandées pour ’année a venir

[orirese:

d o des w;waw{“‘“
o

Qe b & g0 g
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2-3) Perspectives d’évolution professionnelle en termes de carriére et de mobilité

T EVOLUTIONS SOUHAITEES PAR 'AGENT 1“1 | -7

TUAVISDEUEVALUATEUR - 0 0

Evolution des fonctions
souhaitées dans le poste actuel

Evolution de carriére
{(avancement, promotion
interne, concours)

Projet éventuel de mobilité
interne ou externe
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3/ - AUTRES POINTS ABORDES AU COURS DE L’ENTRETIEN

Par I'agent Par le supérieur hiérarchique direct

' v e 28yl Lo Conlessd
Aogrentetion UE/Rune. [P0 o 2inle e i,

4/ - APPRECIATION GENERALE EXPRIMANT LA VALEUR PROFESSIONNELLE ETABLIE PAR LE SUPERIEUR HIERARCHIQUE DIRECT
(au vu de critéres portant notamment sur les résultats professionnels obtenus et la réalisation des objectifs, sur les
compétences professionnelles et techniques, sur les qualités relationnelles, sur la capacité d’encadrement ou d’expertise...)

. NS « :f: ,)
%-&/ = o . UE&( 'ég .4#7‘;/@:{” yzg Yt T £
’é' /00“1/-4(9/202_0 A /Mv\é«:\u -

Notification a I'agent du compte-rendu

Le soussigné déclare avoir pris connaissance :

- de la totalité de son compte-rendu d'entretien professionnel ;

- de la possibilité :
° de demander & I'outorité territoriale la révision de ce compte-rendu dans un délai de 15 jours francs suivant la présente notification ;
° d’exercer contre ce compte-rendu un recours gracieux dans un délai de 2 mois & compter de la présente notification ;
° de déposer un recours pour excés de pouvoir contre ce compte-rendu devant le Tribunal Administratif de Poitiers dans un délai de 2

molis & compter de la présente notification,
Le recours devant cette juridiction est également possible dans un délai de 2 mois & compter de la réponse -ou de la décision implicite de rejet- au

recours gracieux.
o S Nom et Prénom de I'agent : REN QU D CH R\STELLC
wedi 4y Zolo Reva

Signature :

Observations éventuelles de I'agent :

Visa de l'autorité territoriale

Nom et Prénom de "autorité territoriale :

Ledd//Z-/z" [ - :C Le Maire‘l7
Signature :
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(Partie a retourner au Centre de Gestion avec les pages 1 a4
uniquement en cas de demande de révision par I'agent)

Demande de révision par I'agent du compte-rendu auprés de I'autorité territoriale

Motifs :

Nom et Prénom de l'agent :
Bt sivssinflnsevsns

Signature :

Réponse de l'autorité territoriale

Réponse :

Nom et Prénom de I'autorité territoriale :
L& ciivvs Luvessa s

Signature :

Notification a I'agent

En cas de contestation, vous disposez d’un délai de 2 mois a compter de la présente notification pour exercer :

- un recours gracieux auprées de l'autorité territoriale ;
- ou un recours pour excés de pouvoir devant le Tribunal Administratif de Poitiers.
Le recours devant cette juridiction est également possible dans un délai de 2 mois a compter de la réponse -ou de la décision implicite de rejet- au

recours gracieux.

Nom et Prénom de l'agent :

Signature :

Demande de révision du compte-rendu auprés de la Commission Administrative Paritaire
{uniquement aprés demande de révision auprés de Pautorité territoriale et de sa réponse)

Objet de la demande :

Nom et Prénom de I'agent :

Signature :
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- Avis de la Commission Administrative Paritaire .

Observations ;

Examiné en séance du ; Visa de la CAP :

: et e A L .- 'Réponse de l'autorité territariale -
Elément(s) révisé(s) du compte-rendu d’entretien :

Nom et Prénom de F'autorité territoriale :

Signature :

~ 05 Notification A Pagent du compte-rendu d’entretien définitif .~

En cas de contestation, vous disposez d'un délai de 2 mols & compter de la présente notification pour exercer :

- unrecours gracieux auprés de "avtorité territoriale ;

- Ou un recours pour excés de pauvoir devant le Tribunal Administratif de Poitiers.

Le recours devant cette juridiction est égalerment possible dans un délai de 2 mois 2 compter de ka réponse -ou de la décision implicite de rejet- au recours

gracieux.

Nom et Prénom de l'agent ;

Signature :
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