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     Confédération Générale du Travail UNION DEPARTEMENTALE 

 DES SYNDICATS FORCE OUVRIERE 

 DE CÔTE D’OR 
 2, Rue Romain Rolland – 21000 DIJON 

_______________________________________________________________ 

 

  BULLETIN D’ADHESION  

 
 

NOM ...................................................................Prénom............................................................ 
 

NOM de jeune fille .......................................................................................................................... 
 
Né(e) le .............................................à ............................................................................................. 
 (ville + département) 

N° de Sécurité Sociale     _    _  _     _  _    _  _    _  _  _    _  _  _     _  _ 

Adresse ....................................................................................................................... 
..................................................................................................................................... 

Code postal.....................................  VILLE ............................................................................... 

N° Téléphone   _ _   _ _   _ _   _ _   _ _           N° Portable    _ _   _ _   _ _   _ _   _ _  

Adresse E-Mail ............................... @......................................  
 

ENTREPRISE ............................................................................................................  
Adresse .............................................................................................................................................. 
........................................................................................................................................................... 
Téléphone   _ _   _ _   _ _   _ _   _ _      
 
Code APE ou NAF ..................................... Cadre       oui  �         non  � 
 
Profession ...................................................................... Coef. Classif.............................................. 
 
Convention Collective ....................................................................................................................... 
Caisse Retraite Complémentaire ....................................................................................................... 

 

         Emploi à temps plein  � Emploi temps partiel � sans emploi � 
 

Déclare adhérer à la Confédération Générale du Travail FORCE OUVRIERE 

Et autorise l’Union Départementale des syndicats CGT - FORCE OUVRIERE de Côte 

d'Or à m’inscrire dans son fichier et recevoir notre journal « FO FLASH Bourgogne ». 
 

 Dijon le ............................................. 
 

Signature 


