
FORMULAIRE DE DEMANDE D’ACCES 
A L’INFORMATION

A MONSIEUR LE DIRECTEUR GENERAL DE LA CAISSE DE DEPOT ET GESTION

Prénom : ……..…....…..……..…..……..…....…...............… Nom :………..….............................................…..……..…....…..….......
Adresse : ……..…....…..……..…..…................…..…....…........................................Ville :............................ Code postal : ............
N° CNIE ou Carte de séjour pour les étrangers : …....…..……..….........….......Téléphone :…..……..…..........................................
Adresse Mail : …..…....…..……..…..…................…..…....….......................…..…....…..……..…..…................…..…....…...............

I. Données personnelles

Sujet : 
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................
……..…....…..……..…..……..…....…...............………..….............................................…..……..…....…..…....................................

Période concernée par les informations demandées : Du ....................................................... Au ..................................................

Préférence pour l’accès à l’information : 

Consultation sur place Courrier électronique Courrier postal                                                                         

Je m’engage à utiliser et à réutiliser les informations demandées à des fins légitimes.

En signant ce formulaire, le demandeur donne  son consentement à la CDG à l’effet de traiter ses données personnelles pour la réponse 
à sa demande d’accès à l’information. Les données personnelles colletées peuvent être communiquées aux autorités publiques 
compétentes. Le demandeur d’information peut exercer auprès de la CDG ses droits d'accès, de rectification et d'opposition prévus par 
la loi 09-08 en s’adressant à la Fonction Conformité « donneespersonnelles@cdg.ma».
Ce traitement a fait l’objet d’une demande d’autorisation auprès de la CNDP sous le numéro : A-DAI-361/2019.

III. Informations demandées

IV. Protection des données personnelles

II. Nature demande

Demande normale Demande urgente
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