
DEMANDE DE MÉDAILLE D’HONNEUR RÉGIONALE,
DÉPARTEMENTALE ET COMMUNALE

(Application du décret du 25 janvier 2005 modifiant le décret du 22 juillet 1987)

COLLECTIVITE / VILLE/ ORGANISME : _______________________________________

PROMOTION  :  JANVIER ECHELON SOLLICITE  :  ARGENT
201___  JUILLET  VERMEIL

 OR
I.- RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LE CANDIDAT

�ÉTAT-CIVIL  (en majuscule, en respectant les accents et les traits d’union)

 M.  Mme NOM  DE FAMILLE :

NOM D’USAGE :

Prénoms (dans l’ordre de l’état-civil, souligner le prénom usuel) :

Filiation pour les
personnes nées à
l’étranger

NOM – PRENOM DU PERE :

NOM – PRENOM DE LA MERE :

Date de naissance :      /        / Lieu de naissance :                                         (      ) précisez  N° département

�SITUATION PROFESSIONNELLE (SANS ABREVIATION)

Grade / Fonction / Mandat :

Date de retraite ou de fin de mandat :

Lieu actuel d’exercice des fonctions :

(organisme, ville)

N° de SIRET de l’employeur actuel
(14 chiffres) :

Coordonnées téléphoniques de l’employeur (bureau du personnel) :

� : 02 62
�DISTINCTIONS HONORIFIQUES (Rubrique à renseigner impérativement)

Le candidat a-t-il déjà obtenu une médaille d’honneur régionale, départementale et communale ?

ARGENT OUI NON Date de la promotion :

VERMEIL OUI NON Date de la promotion :

Le candidat a-t-il déjà obtenu d’autres médailles ou récompenses ? OUI NON 

Si oui, lesquelles et à quelle date ?

�SITUATION MILITAIRE (Services effectués dans l’armée française uniquement)

Service national en temps de paix du au

En temps de Guerre 1939-1945 mobilisation le : démobilisation le :

Résistance, déportation du au



II.- RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LES DIFFÉRENTS EMPLO IS (à remplir systématiquement)

Dates
(début et fin

de chaque période)

Postes ; collectivités ; congés de
maternité, d’adoption ou congé parental

d’éducation ; actions de formation

Temps plein,
partiel ou non

complet
(indiquer le %

dans ces 2
derniers  cas)

Durée du temps
De travail

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

ans          mois
            jours

du
au

       ans          mois
            jours

Total des années de travail         ans            mois
jours

Sanction et condamnation disciplinaire : Date :

Avis motivé du maire  ou du chef de service Avis du sous-préfet

cachet  date  signature cachet  date  signature


