
 
 

FORMULAIRE DE MISE EN CANDIDATURE 

COMITÉS STATUTAIRES 

 

 

Je désire poser ma candidature au comité : _____________________________________ 

 

Nom : 

 

 _______________________________________________________      _____________ 

              en lettres moulées S.V.P.                                                                                    no de membre 

 

 

_________________________________________________________                                  

 signature de la candidate ou du candidat 

 

Je déclare être membre régulier de l’APRFAE : 

 

______________________________________________         _______________________ 

Signature                 date 

 

 
À REMETTRE AU COMITÉ DES ÉLECTIONS AU PLUS TARD LE 14 octobre 2025 à 17h. 
 

- par courriel :         retraites@aprfae.ca  

- par la poste :        8550 boulevard Pie-IX, bureau 100  
     Montréal (QC), H1Z 4G2 

- par télcopieur:    (514) 666 6770  
 


