p EXPRESSION DE DROIT D'OPPOSITION A L'EMISSION DU
“ BULLETIN DE PAIE SOUS FORMAT ELECTRONIQUE

LA POSTE DOO1

IDENTIFICATION DU DEMANDEUR

IDENTIFIANT POSTE (4 LETTRES ET 3 CHIFFRES) :

Nom :

PrRENOM :

ADRESSE MAIL PROFESSIONNELLE :

ENTITE D'AFFECTATION (CODE REGATE) (1) :

LIBELLE DE L'ENTITE D'AFFECTATION :

[ ] bemande a ce que mon bulletin de paie ne soit pas émis sous format électronique. Mon bulletin de
paie sera envoyé par courrier, en version papier, conformément aux modalités prévues par la loi (voir ci-
dessous).

A Le / /

SIGNATURE DE L'AGENT

- Imprimer et insérer le formulaire ddment complété et signé dans une enveloppe.
- Inscrire I'adresse indiquée ci-dessous sur I'enveloppe en respectant son libellé (hotamment
I'autorisation de libre réponse n°14790).

La Poste - Docaposte service numérisation
Autorisation Libre réponse n°14790
91160 Ballainvilliers

- Ne pas affranchir I'enveloppe, ne pas mettre de timbre.
- Envoyer votre enveloppe avec le formulaire avant le 31 mars 2019.
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