
SDEN CGT Educ’Action Paris  

Bourse du Travail, bureau 401 - 3 rue du Château d’Eau - 75010 PARIS - Tél. : 01 44 84 51 18 - Fax. : 01 44 84 50 93 - Email : cgteduc75@cgteduc75.org 

LIEU DE TRAVAIL Résidence administrative (Lieu d’affectation) 
 

Retraité □          ou          Actif □   et alors    SITUATION ADMINISTRATIVE 

FORMATION SYNDICALE 
 

 

 
 
 
 

 

 
 

 
 

 
 
A __________________________ le ____ / ____ / ______ 
 
Signature : 
 

RESERVE A LA CGT 

PAC   ____ / ____ / ______ 

Cogitiel  ____ / ____ / ______ 

G Mail   ____ / ____ / ______ 

Fiche : d’adhésion □ 
  d’actualisation □ 
 

À COMPLÉTER EN MAJUSCULES 

 
Nom : ________________________________________________________         N° et Rue _____________________________________________________ 
 
Code postal _______ Commune ____________________________________ 
 

Date d’entrée dans l’Éducation nationale : ____ /____ /_______     Echelon : ____      date d’entrée dans l’échelon : ___ / ____ / _______ 
 
Temps de service : Plein □   ou   Partiel □   avec une quotité de service de _______________  Indice : _______ 
 
Non-titulaire : □                    Administratif □          AEd □          AESH □          Enseignant □          Autre □ : __________________________________ 
 
Stagiaire : □ Titulaire : Classe normale □       Hors classe □       Classe except. □       1ère classe □       2ème classe □       Classe supérieure □ 
 
□ Personnel d’éducation et d’orientation : Agrégé □     Certifié □     CPE □     PE/Instit □     PEPS □     PLP □     Autre □ ___________________ 
 
                    TZR : Oui □     Non □                    Discipline enseignée : _______________________________________ 
 
□ Personnel administratif, technique, social, de santé : Adjt adm. □     Adjoint technique labo □     Assist. serv. Social □     Attaché ASU □ 
 
     CASU □     Infirmier □     Intendant univ. □     ITARF □     Médecin □     SASU □     Technicien labo □     Autre □ _________________________ 

 
Etes-vous intéressé ? Oui □  Non □   Rappel : chaque salarié a droit à 12 jours de congés pour formation syndicale 
 
Quels sujets vous préoccupent en particulier ? ________________________________________________________________________________ 
      
     ________________________________________________________________________________ 

Ces  informations  restent  confidentielles.  Elles  sont 
indispensables  pour  vous  joindre  et  vous  défendre. 

COORDONNÉES 
  

Mme □     ou     M □     NOM _________________________     Prénom _________________________ 
 
       NOM MARITAL _________________________      Date de naissance ____ / ____ / ______ 
 
Adresse : N° et Rue ______________________________________________________________________ 
 

Code postal _________  Commune ___________________________________________ 
 
Tél fixe ou portable ____ / ____ / ____ / ____ / ____          Mel ______________________________________________________ 
 


