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Saint-Vigor le Grand, le 29 novembre 2025

Mesdames et Messieurs
les Conseillers Municipaux

OBJET : CONSEIL MUNICIPAL.

Cher (e) Collégue,

J'ai I'nonneur de vous informer que le Conseil Municipal se réunira a la salle Odyssée

Le Lundi 08 décembre 2025 a 18h30

A l'ordre du jour :

Approbation du compte rendu du Conseil Municipal du 06 novembre 2025.

Intervention de Madame Christine GUCCIARDI - Présentation des ateliers « Les nutri’papotes,
bien se nourrir pour bien vieillir »

FINANCES / RH

N°01 — Tableau des effectifs communaux — Création de poste

N°02 — Remboursement d’'une somme versée au titre de la location de la salle des fétes
N°03 — Concession de terrain et de cavurne des cimetiéres — Tarifs 2026

N°04 — Salle des fétes — Tarifs 2026

N°05 — Salle Odyssée — Tarifs 2026

ADMINISTRATION

N°06 — Approbation de I'avenant a la convention cadre du CLMS signée le 09 avril 2024 et
intégration de la commune de Longues sur Mer
N°07 —Analyse des résultats de I'application du PLUi de Bayeux Intercom - Avis

AFFAIRES DIVERSES

Atelier numérique organisé le Mercredi 17 décembre 2025

Micro folie — Réouverture le 03 décembre 2025 a la maison des jeunes
Téléthon

Bulletin municipal

Projets en cours
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Comptant sur votre présence,

Je vous prie d’agréer, Cher (e) Collégue, I'expression de mes sentiments les meilleurs.

Pouvoir
Je SouSSIigNe(e) (NOI — PIENOM) .. ivuivssassssiiovsissasaneisave viniasisstsesioesssoasvasavminssansiv |
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de me représenter a la réunion de Conseil Municipal du ... (date)

de prendre part a toutes délibérations, émettre tous vote et signer tous documents.

signature
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