Fiche de candidature
Formation organisée par I’'UL CGT 91

Stage demandé

Date

&'
/
Ton Union Locale te confirme ton inscription .

Ta demande de congé doit étre formulée aupreés de ta direction au moins 30 jours avant le

b ' Ta candidature doit étre transmise a ton syndicat ou ton Union Locale.
" — -'J'b,‘\‘;\'&/
S

[ début du stage selon le modéle correspondant au stage demandé

NOM

PRENOM

Courriel personnel

Adresse personnelle

cpP Ville
Téléphone personnel

Nom du syndicat (ou Union Locale) ou je verse mes cotisations

ZOmHp2XNOHM

Courriel du syndicat

Nom de I'entreprise

Adresse de l'entreprise

cp Ville Effectif entreprise -50
Profession Secteur Public

Responsabilité dans le syndicat

Mandats dans l'entreprise et hors entreprise

CE CHSCT RSS DP CAP CT CCP
CSE SSCT Délégué syndical
Conseiller du salarié Conseiller prud'homale

HEEpO=~0 240

Fiche a envoyer a ton Union Locale
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