
ALLIANCE DE LA FONCTION PUBLIQUE DU CANADA

Revendication de I’AFPC n°

REVENDICATION CONTRACTUELLE

Directives: (i) Si possible, tapez votre revendication directement dans une version électronique du present

formulaire (que vous pouvez vous procurer en en faisant Ia demande par courriel a I’adresse suivante:

bargaininqpsac.com). Si vous remplissez le formulaire papier, veuillez taper votre revendication ou

l’écrire en caractëres d’imprimerie. (ii) Les revendications doivent ëtre présentées aux Elements par

l’entremise des sections locales (NON PAS directement a l’AFPC).

1. UNITE DE NEGOCIATION I CONVENTION

COLLECTIVE

Précisez le sous-groupe s’il y a lieu.
2. SUJET

Utilisez une page séparée pour chaque sujet ou
revendication.

3. RENVOI A LA CONVENTION COLLECTIVE
S’iI y a lieu, prëcisez le n°de I’article et le n° de page.

4. REVENDICATION

Enoncez briëvement votre revendication. II nest pas
nécessaire de Ia formuler en des termes contractuels.

5. MOTIF

a) Si votre revendication vise simplement a apporter

des précisions au texte de Ia convention collective,

donnez des exemples de situations imputables a une

fausse interpretation du libellé actuel.

b) Si vous proposez l’ajout de NOUVELLES

dispositions ou des MODIFICATIONS au libellé

existant, décrivez briëvement Ia situation qui vous a

amené a formuler votre revendication et énoncez des

arguments susceptibles d’ëtre invoques pour

défendre votre proposition. Donnez le nom d’autres

employeurs ayant des pratiques allant dans le sens

de votre proposition ou joignez les conventions

collectives d’autres syndicats renfermant des

dispositions semblables ou fournissez Ies références

utiles.
c) Gardez vos explications succintes. Dans le cas de

longs documents ou exposes, joignez-les a votre

revendication ou faites un renvoi.

EXAMEN, COMMENTAIRES ET RECOMMANDATIONS DE LA SECTION LOCALE ET DE L’ELEMENT

6. Examinée par Ia section n°___________________________________ Lieu

Signature Date
Dirigeant-e autorisé de Ia section locale

7. Examen pat I’Elément Date

_______

Signature Element
Responsable


