
Déclaration de candidature 
à un des postes au SECTEUR 

4e Congrès de la FIM – 31 mai au 2 juin 2021, VIRTUEL 
 

Je,________________________________________, délégué-e officiel-le au 4e congrès de la Fédération de 
 (en lettres moulées) 

l’industrie manufacturière et déclare que je pose ma candidature à titre de représentant-e ou secrétaire de 
secteur 

 Représentant-e Secrétaire 

Secteur Automobile .......................................................................................  .................  
Secteur Chimique – Plastique – Caoutchouc .................................................  .................  
Secteur Équipement – Métal – Électrique .....................................................  .................  
Secteur Fonderie – Aluminium – Mine – Carrière – Bétonnières .................  .................  
Secteur Forêt et scieries .................................................................................  .................  
Secteur Transformation .................................................................................  .................  
Secteur Usine de pâtes et papiers .................................................................  .................  

Signature du ou de la candidat-e  Syndicat 

Courriel du ou de la candidat-e : 

 

 Numéro de téléphone du ou de la candidat-e : 

FONCTIONS SYNDICALES DU OU DE LA CANDIDAT-E 

Syndicat :  Nbr d’années :  

Fédération :  Nbr d’années :  

Conseil central :  Nbr d’années :  

CSN :  Nbr d’années :  

Nbr d’années syndiqué-e :    

 

Je, soussigné, délégué-e officiel-le dûment accrédité-e et assigné-e au secteur, appuie la candidature. 

 NOM DU OU DE LA DÉLÉGUÉ-E OFFICIEL-LE  NOM ABRÉGÉ DU SYNDICAT 
(1)    

N.B.: Cette formule doit être remise au 
secrétaire d'élection au plus tard le 
mardi, 26 mai 2021, à 23 h 59. 
  

 Date et heure de la remise   (Initiales) 
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