BULLETIN D’ADHESION

NOM 1 ettt et e e et e e e ieeens PrénOm & oottt
NOomM de NaiSSANCEe : .iiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeereeeeee e Date de naissance : .....ccceeeveevveeeeeenn.
ML 2 et e e e e TELEPNONE e,
AT SO & ittt ettt et e e e e e ettt ettt e e e e e e e b e e e et et e e e e et e bbbt bbb bt a b et e st en b en b en b e st e st ententen b et eneeneeuen
SEUNSOLONT ettt ettt ettt b e s b ae b ea e b2 s e b e ae s a4t s et e e s s e et s e b e s e s e st s s e b e s e b eae b e s s ses et se s e b e aebessssessansas
Votre situation professionnelle
. ACTIF [ RETRAITE
0 Titulaire [0 stagiaire [0 Non titulaire
[ Professeur des écoles [ [Instituteur ] AESH [ PSYEN
O Certifié O pLP [ PEPS [ Agrégé [ cPe [ Biadmissible
[ Classe normale [ Hors classe [ Classe exceptionnelle
] Temps partiel Quotité : ........ % Echelon: ..........ccccoeuenneee.
AFFECTATION EtabliSSEMENT & oottt ettt et e e ettt e et e e e e enneen
COMMUNE & iieiiieeiieeeieeeiieeeieeeenneaes DEPArTEMENT & ceeeeiiiiiiie e e e e e e e e e e e e e e et er e e e eeeaeeeeeeeaaannnnnnnns
Discipline pour le second degré : .....ccccccveeeeeeeeeeeeeeeennne Type de poste pour le 1er degré @ ...oovvveeeeeeeeieeeeeecciiieeeen.

Les informations sont enregistrées dans un fichier informatisé par le SE UNSA. Elles sont conservées pendant la durée de votre adhésion et sont destinées & la communication du
syndicat conformément a la loi « informatique et libertés », Vous pouvez exercer votre droit d’accés a vos données et les faire rectifier en nous contactant : 63@se-unsa.org

Votre choix de paiement

|:| Paiement fractionné (mensuel) |:| Cheque

Si vous choisissez le prélévement fractionné, remplissez le mandat ci-dessous et joignez un RIB.

La section du SE UNSA vous rappelle que vous pouvez cesser vos mensualités en nous contactant par mail ou téléphone.

En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez le syndicat SE UNSA a envoyer des instructions a votre banque g .
Mandat de an o Yo - ) S Référence Unique Mandat :

Prélévement pour débiter votre compte. Vous bénéficiez du droit d’étre remboursé par votre banque selon les conditions décrites , ' h .
dans la convention que vous avez signée avec elle. Une demande de remboursement doit étre présentée : - dans les 8 (Reserve au creanmer)
semaines suivant la date de débit de votre compte pour un prélévement autorisé.

Débiteur

VOS NOM PrENOM (F) & ooiieiiiteieeeteee et et et e e ete e e e te e eeaeeeeeteeeeaeeeebeeeenseeeenreeens Paiement : Récurrent

Votre Adresse (¥*) : Identifiant Créancier SEPA : FR162Z2401981

Nom : Syndicat des Enseignants - UNSA
Adresse : 209 Boulevard Saint-Germain

Code postal : 75007 Ville : PARIS  Pays : FRANCE

IBAN (*) :

BIC (*) :

Signature (*): A:
LE :

Renvoyez les documents a : SE UNSA , 29 avenue Gabriel Péri 63000 Clermont-Ferrand




GRILLE DES COTISATIONS 2023-2024

Vous pouvez adhérer au SE UNSA :

:. @® Par chéque, en envoyant votre versement a l'adresse du SE-UNSA
, @ par carte bancaire en allant sur le site: se-unsa.org
sé~unso,org ® [ plusieurs fois sans frais (cf bulletin d’adhésion page précédente)
alla Temps partiel, | Disponibilte,
& ! congé
ECHELONS (2|3 (4 (5|6 (7 |8 |9 |10 |11 CPA parental
PE, Certifi€¢, PsyEN, CPE, PLP, Peps|169|172|177|182| 188 | 199 | 213 | 226 | 241 | 258
prorata du 41
Agrégé 191(196|208 | 222 | 237 | 252 | 272 | 290 | 306 | 318 salaire
Classe normale Bi-Admissible 1811192201 | 211 | 227 | 243 | 259 | 269
ENTREE DANS LE METIER
Instituteur 151|156 | 160 | 168 | 176 | 189 | 204 -
Etudiant, Stagiaire
PEGC, CE-EPS, AE 154 | 162 | 170 | 179 | 188 | 199 | 210 ||AEDPrépro
ECHELONS |1 |2 |3 | 4|5 |6 | 7 20 €0
PE, Certifi¢, PsyEN, CPE, PLP, Peps (226 239|256 | 274 | 292 | 309 | 314 :
Hors-classe
PEGC, CE-EPS 178(188|199 (210 | 238 | 255
| ECHELONS [ 1 |2 [ 3 |HeAt|HeA2|HeA3 H
Hors-classe |Agrégé 290(306(318|341| 354 | 372 }
| ECHELONS [1[2 ]3| 4 | 5 | 6 |Hea1|Hea2lHeA3|HEB1|HEB2 |HEB3
Agrégé 318 341 | 354 | 372 | 372 | 388 | 409
Classe PE, Certifi¢, PsyEN, CPE, PLP,
except Peps 266(282(297| 318 341 | 354 | 372
PEGC, CE-EPS 238(258(274|292| 309 | 314
CONTRACTUELS ACCOMPAGNANTS, AED RETRAITES
SNSIRIENANE AED, AESH Pension | Pension entre Pension Pension
1ER/2ND DEGRE 20 <1400€|1400et1850€| >1850€ [>2000¢€
50 105 130 145 150

Vous étes titulaire, c’est votre premiere adhéesion, vous choisissez le paiement
par prelevement automatique mensuel alors profitez de l'offre :

Adhesion decouverte : 120€ quel que
soit votre corps ou votre echelon.

660/ C’est ce que UEtat vous remboursera sur votre
O cotisation que vous soyez imposable ou non.

Une adhesion decouverte c’est 3.33€
par mois apres reduction fiscale

Bulletin d’adhésion a renvoyer a:
SE-UNSA - 29 Rue Gabriel Péri - 63000 CLERMONT-FERRAND




