A N N E X E    I
SERVICE D’AFFECTATION :

CONGÉ BONIFIÉ     
SAISON HIVER 2018-2019
Corps de l’agent : 

Grade de l'agent :

	NOM PRÉNOM DU BENEFICIAIRE
	DATE DE DÉPART SOUHAITÉE
	DATE SOUHAITÉE DE DÉBARQUEMENT AU RETOUR 
	DESTINATION
	AYANT(S) DROIT VOYAGEANT AVEC LE BÉNÉFICIAIRE

	
	
	
	
	NOM PRÉNOM
	LIEN DE PARENTÉ
	DATE DE NAISSANCE ENFANTS

	
	
	
	
	
	
	


