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FORMULAIRE DE CANDIDATURE
Équipe de négociation centrale du secteur hospitalier
Membre de l’Équipe à temps plein
 FORMCHECKBOX 

Membre de l’Équipe à temps partiel
 FORMCHECKBOX 

IMPORTANT : Veuillez TAPER tous les renseignements, sauf les signatures.
	NOM DE LA CANDIDATE/DU CANDIDAT : Veuillez cocher une case
	Madame
	 FORMCHECKBOX 

	Monsieur
	 FORMCHECKBOX 


	Nom :
	     
	Prénom :
	     

	Numéro de section locale :
	     
	Région :
	     
	Unité de négociation :
	     

	Adresse:
	     

	
	     

	Numéro(s) de tél. :
	Domicile :
	     
	Bureau :
	     

	Courriel :
	     

	Numéro de membre de l’AIIO :
	     
	(tel qu’il est inscrit sur votre carte de membre)

	PERSONNES QUI PROPOSENT LA CANDIDATURE :

	(1)
	     
	     
	
	Nº de sect. loc.
	     

	
	Nom
	Prénom
	Signature
	Nº de membre de l’AIIO
	     

	(2)
	     
	     
	
	Nº de sect. loc.
	     

	
	Nom
	Prénom
	Signature
	Nº de membre de l’AIIO
	     

	(3)
	     
	     
	
	Nº de sect. loc.
	     

	
	Nom
	Prénom
	Signature
	Nº de membre de l’AIIO
	     

	(4)
	     
	     
	
	Nº de sect. loc.
	     

	
	Nom
	Prénom
	Signature
	Nº de membre de l’AIIO
	     

	(5)
	     
	     
	
	Nº de sect. loc.
	     

	
	Nom
	Prénom
	Signature
	Nº de membre de l’AIIO
	     

	CONSENTEMENT DE LA CANDIDATE/DU CANDIDAT
Je, soussigné(e), suis membre en règle de l’Association des infirmières et infirmiers de l’Ontario et consens à me porter candidat(e) à l’élection des membres de l'Équipe de négociation centrale du secteur hospitalier. J’ai également lu et compris la politique électorale de l’Équipe de négociation centrale de l’AIIO et je m’engage à la respecter. 

	DATE :
	     
	
	

	
	Signature

	NOTA :
Le présent formulaire de candidature doit être accompagné d’un formulaire de curriculum vitæ (consulter les instructions au sujet du curriculum vitæ). Ces documents doivent être envoyés par courriel au bureau de la directrice générale/directrice de l’administration à Nominations@ona.org au plus tard à 16 h 00, le 12 juin 2017. Les candidats peuvent confirmer la réception de leur formulaire de candidature en communiquant avec Vicki Romaniuk au  519 966‑6350, sans frais au 1 800 387-5580, poste 5221 ou par courriel à vickir@ona.org.


