Déclaration individuelle d’intention

Je soussigné(e)

NOM &

PRENOM @ e

Affectée al'école de: o

RNE de I'école :

Ville :

Circonscription de :

déclare avoir l'intention de participer au mouvement social du ..............ccoeviiiiiiiiiiiinnnen,

Signature :

KIT GREVE 1°" DEGRE



