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FFFFORMULAIRE ORMULAIRE ORMULAIRE ORMULAIRE IIIIIIII    ::::    LLLLISTE DE PRESENCE ISTE DE PRESENCE ISTE DE PRESENCE ISTE DE PRESENCE     

    
Ce formulaire doit être établi en double exemplaire par l'organisation syndicale. Un exemplaire est remis à 

l'employeur, L'autre copie doit être envoyée au Centre de Formation du nettoyage. 

Remarque : en cas d’absence, indiquer le motif. 

 

Organisation syndicale:     Section de:   

    
Date:   

   
 

Formation sFormation sFormation sFormation syndicale: yndicale: yndicale: yndicale: ParticipantsParticipantsParticipantsParticipants    
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Nom + prénom  Signature  
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