Adhésion Je rejoins le SE-Unsa

DECOUVERTE

Je profite d’un tarif préférentiel pour foute nouvelle adhésion
et je bénéficie dés aujourd’hui des services du SE-Unsat™®,
Du 1° mars au 10 mai,
j’adhére au SE-Unsa a un tarif préférentiel !

(*) vous serez adhérent.e jusqu’au 31 aoat 2026

eumaog  |J Je demande a bénéficier de I'adhésion découverte 2026
Nom d'usage :

Prénom :

Nom de naissance :

Né-ele : Portable :

Adresse personnelle :

Adresse mél personnelle :
Département de rattachement :

Nom et ville de I'école/I'établissement d’'exercice :

Je suis
] Titulaire [ Stagiaire
Qlnstit QP QCertiic.e QCre QPr OPes QAgrégée QRoee OQPecc
QCedErs  QPsyEN (option )

(1 Contractuelle : QEnseignante QCre  QPsyEN (option )
<> En Cop <> En Coi

Ma discipline 2¢ degré :
Fonctions particuliéres (adjoint, directeur, Ask, futeur, formateur) :

Echelon : QClasse normale QHors-classe  Q Classe exceptionnelle

L Ao [ AesH

Mode de paiement

) Prélévement fractionné™
(*) autorisation de prélévement & télécharger sur https://lien.se-unsa.org/aln

LCOHTI’GCTUGLE SR @ Stagiaire, contractuel-le en Coi (B3  Titulaire J

Aep et AesH (Cop & Coi)

J'adhére au Syndicat des Enseignants de I'Unsa

La cofisafion comprend nofamment ['abonnement & notre magazine pour un montant fofal de 36 € annuel.

Bulletin adhésion découverte 2026

Date __/__/20__ Signature

Les informations recusilies sont destinges au fichier du SE-Unsa. Ellss seront ufilisdes dans ke cadre des sorwoes adhélmrs ]"our adhénent du SE-Unsa est adhérent de I'insa Education et de I'insa qui
peuvent ufiliser certaines donndes personnaliss confides au SEUnsa (nom, prénom, adh ) & dss fins o' 1. Mes Sos seront consenvdes en base aciive fout au long de la durde de
men adhésion puis archivees dans la imite des prescripfions légalss. Les donnéss collectdes & canacténe persennal at ke fraffement donf alies font lNobjet reiévent du réglement surcpden sur ia
protection des donnges 2016/679 du Parlement eurcpéen et du Consell du 27 awil 2016 af de ko Lol informatique et iberfés n® 7817 du 6 janvier 1978, Pour touts information (registre, droft &'accés,
rectification, efacement. opposition, droits & la porfabilité de vos donnédes parsonnalies et & la imitation des fraffements ainsi qu'au sorf de ces mémes donnéss aprds ko mord, efo. ), coordonnéss de
contgot: délégué d la profection des donndes (Drg) | courial ; dpo@se-unsa.org ou letfre recommandée avec AR & 5EUnsa, 209 boulsvard Saint Gemain, 75007 Paris.




Pour

e bénéficier d'informations, de conseils et d’accompagnement
dans les moments clés de votre parcours professionnel ;

e frouver un appui, une aide, un soutien gréce aux équipes de proximité ;
e recevoir des infos utiles (magazine, infoleftres...) ;

e partager des expériences et mutualiser des projets éducatifs
et/ou pédagogiques.

NOUS SUIVRE

Pour découvrir I'ensemble l@,
de I'accompagnement : El @se.unsa
lien.se-unsa.org/but ﬂ
@se-unsa
' L\
Amul
. . \ 5
se-unsa.or
J A D H E R E = N S
~
Mandat de Prélévement SEPA CORE '
En signant ce formulaire de mandat, vous autorisez le syndicat SE-Unsa a envoyer des imnstructions a votre banque pour débiter Y
votre compte, et votre banque a débiter votre compte conformément aux instructions du SE-Unsa. | .
Vous bénéficiez du droit d étre remboursé par votre bangue selon les conditions décrites dans la convention gue vous avez signée e
avec elle. & —
Une demande de remboursement doit éire présentée - se-unsa.org

- dans les 8 semaines suivant la date de débit de votre compte pour un prélévement autorisé,
- sans tarder et au plus tard dans les 13 mois en cas de prélévement non autorisé.

Référence Unique Mandat :
(Réservé au créancier)

Paiement : Récurrent

Veuillez compléter tous les champs!” du mandat, joindre un Rie ou Rice, puis adresser ensemble au créancier

FR16777401981

Débiteur
Vo5 NOT Prenail i i s it i o s s oo e e

Identifiant Créancier SEPA :

Nom: Syndicat des Enseignants - UNSA
VO AREEEEIY L . coc s s et s S e S B B S

Adresse : 209 Boulevard Saint-Germain

Code postal : 75007

Code postall™ : .....cciiivinniiniasiinnn
. Ville : PARIS
e e e B B e B s
Pays : FRANCE
Pays!:
eavc:| [ | [ [ [ T[T TP LI ]T]
el L1 T [T T DL |
w:| [ LT [ [ ] Signaturs!’:

Les informations confenues dans ke présent mandat, qui doit &fre compiéfé, sont destinées & n'éfre utilisées par le créancier que pour la gestion de sa relafion avec son
client. Blles relévent du réglement europden sur Ia profection des données 2016/679 du Parlement européen et du Consell du 27 awril 2016 et de la Loi Informatfique et
Libertés n° 78-17 clu & janvier 1978 et pourront donner lieu & I'exercice par ke client de ses droits de rectification, d'effacement, d'opposition, de portabiiité auprés du
délégué a la protection des données (Dro) : coumel: dpo@se-unsa.org ou lefire recommandée avec AR & SE-Unsa, 209 boulevard Saint Germain, 75007 Paris.




