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Identification du candidat

MATRICULE* e
NOM* e
PRENOM* e
N° CNIE* e
GSM* PP
EMAIL* PP
ADRESSE POST ALE™

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Catégorie du candidat®

Actif [ ] Retraité, départ négocié ou réformé [_]

Date et Signature**

* Champ obligatoire

** J”ai pris connaissance des statuts et du réglement intérieur MUPRAS, notamment les articles qui
établissent la composition, le fonctionnement et les responsabilités du Conseil d'administration.

e NB: Un accusé de réception sera remis apres dépot ou envoi de la candidature ;
e Date limite de dép6t ou envoi des candidatures : 27 Octobre 2023 a 15h00 ;
e Les statuts sont disponibles pour consultation sur notre site web www.mupras.com
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