
 Bulletin d’adhésion  Bulletin d’adhésion 
Vous avez décidé de vous syndiquer à la Cgt.

Bienvenue parmi nous.
Ce  bulletin  peut,  bien  entendu,  être  reproduit  pour  vos 
collègues  de  travail.  Vous  pouvez  nous  l’adresser  soit  par 
courrier  (de  préférence),  soit  par  télécopie,  à  l’adresse 
suivante :

Les informations demandées sont strictement confidentielles et destinées à la Cgt. Elles visent à répondre au mieux à  
votre demande en vous mettant en relation avec l’organisation Cgt la plus proche qui prendra contact avec vous. Si  
vous  souhaitez  créer  un  syndicat  avec  vos  collègues  dans  votre  entreprise,  n’oubliez  pas  de  cochez  la  case  
correspondante.

Les champs précédés d'une * sont obligatoires.

Votre demande
Vous syndiquer personnellement Créer un syndicat dans l'entreprise

Etat Civil
Civilité* Madame Monsieur
Nom* …............................................................................ Prénom*...................................................................................
Date de naissance ............/............/..............
Votre adresse
N° et Rue*.............................................................................................................................................................................
Code Postal*................................... Ville*….......................................................................................................................
Téléphone Domicile* …............................................Téléphone Portable.......................................................................
Courriel …............................................................................................................................................................................
Souhaitez-vous recevoir l'information CGT ?   Oui Non

Votre situation professionnelle
Préciser une des trois options            en activité   au chômage à la retraite
Catégorie professionnelle (1) …............................................ Statut (2).............................................................................

Votre entreprise
Nom*.....................................................................................................................................................................................
Rue*.......................................................................................................................................................................................
Code postal*............................................................ Ville*.................................................................................................
Code NAF ou APE (3) .....................................................................Effectif salariés....................................................

Votre cotisation
Salaire net mensuel*:........................Euros

Cotisation mensuelle* .........,........Euros  J'autorise le prélèvement de mes cotisations sur le compte :
(1% de votre salaire net mensuel moyen)  (joindre un RIB)

               ⊥⊥⊥⊥⊥⊥    ⊥⊥⊥⊥⊥⊥     ⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥⊥     ⊥⊥⊥
        

A Nantes,  le …../....../...........

(1) Ingénieur, cadre, technicien, agent de maîtrise,
     ouvrier, employé
(2) CDD, CDI, Contrat Insertion ...
(3) Renseignement figurant sur la fiche de paie. Les éléments communiqués sur votre entreprise
     nous serviront à orienter votre adhésion vers l'organisation la plus à même de vous aider.

Union Locale CGT de NantesUnion Locale CGT de Nantes
1 place de la Gare de l'Etat – CP 1

44276   NANTES   Cedex 2

Téléphone :  02.28.08.29.60
Fax :  02.28.08.29.99

union-locale@cgt-nantes.com 

Signature* :
Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Elles font l’objet d’un traitement 
informatique et sont destinées au secrétariat du syndicat. En application des articles 39 et suivants de la loi 
du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui vous 
concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des informations vous concernant, 
veuillez vous adresser à l'Union Locale CGT de Nantes. 

Prélèvement automatique

Chèque/EspèceMode de règlement souhaité* :

 Code Banque          Code Guichet                        N°Compte           Clé Rib
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