Val-Davip

Elections municipales du 5 novembre 2017

DEMANDE D’EMPLOI — PERSONNEL ELECTORAL

Les renseignements fournis seront traités confidentiellement

Prénom et nom :

Adresse :

Ville :

Code postal :

Téléphone :
= Jour
= Soir

Date de naissance :

Numéro d’assurance sociale :

Expérience pertinente a une élection
(si oui, inscrire la fonction occupée)

Disponibilités :
" Vote par anticipation
(29 octobre 2017)

" Scrutin général
(5 novembre 2017)

Une formation sera donnée préalablement a I'élection.
Si je suis embauché(e), je comprends que je serai rémunéré(e) selon les tarifs en vigueur.
Je déclare que les renseignements fournis dans ce formulaire sont véridiques et qu’une fausse déclaration peut entrainer le

rejet de ma candidature ou mon renvoi, le cas échéant.

Signature : Date :
*L'envoi électronique du formulaire fait office de signature.

N.B. Tout membre du personnel électoral doit, avant d’entrer en fonction, faire le serment qu’il exercera sa fonction
conformément a la loi. En outre, le personnel électoral ne peut se livrer a un travail de nature partisane, a compter du
moment ou il préte le serment.

Retourner ce formulaire au bureau de la présidente d’élection, a la Mairie, ou par courriel, au : greffe@valdavid.com
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