
SECTION :

 Adresse :

Code postal:

@

Année naissance : 

Profession : 

Etablissement : 

EMPLOYEUR : 

 Cotisation : 

Public

Dossier complet avec le formulaire de prélèvement rempli et un RIB à remettre à votre délégué
syndical ou à transmettre à l’adresse mail suivante:  tresorerie@sudsantesociaux76-27.org

Syndicat Sud Santé Sociaux 76-27
8 RUE DE LA SAVONNERIE, 76000 ROUEN
mail : bureau@sudsantesociaux76-27.org 

 

 Mail :

Mention CNIL RGPD Les informations recueillies vous concernant font l’objet d’un traitement destiné au syndicat sud sante sociaux 27-76. 
Pour la finalité suivante :gestion des adhésions et liste d’information syndicale 
Les destinataires de ces données sont : la trésorerie, le bureau du syndicat départemental 31 et les délégués syndicaux de votre section. 
La durée de conservation des données est de la durée de votre adhésion. 
Vous bénéficiez d’un droit d’accès, de rectification, de portabilité, d’effacement de celles-ci ou une limitation du traitement. 
Vous pouvez vous opposer au traitement des données vous concernant et disposez du droit de retirer votre consentement à tout moment en vous
adressant à l’adresse mail :  tresorerie@sudsantesociaux76-27.org
Vous avez la possibilité d’introduire une réclamation auprès d’une autorité de contrôle. ». 

FORMULAIRE D’ADHÉSION 

Informations personnelles : 

Nom : 

Prénom :

Ville :

Tél :

Date et signature  :

montant mensuel :

STATUT ou CONVENTION : 

Les cotisations sont prélevées tous les trimestres. Pour trouver la somme mensuelle servant de base de
prélèvement, consulter le tableau cotisation/salaire. Pour toutes questions sur les prélèvements et
cotisations un mail dédié :  tresorerie@sudsantesociaux76-27.org

Prélèvement trimestriel :

( ENTOUREZ )

Informations professionnelles : 

Social Privé
CCN 66

Animation 
CCN 89 

Convention

“formation”88

Privé NL
CCN 51- FEHAP

CHRSCLCC Croix
rouge UNCASS

ACCORD

d’entreprises
IsoléSRetraitésBAD

(70,83,admr)
transfusionPACT  ARIMCC 65CCU - FHP lABO

ANALYSES

mailto:contact@sudsantesociaux31.org
mailto:contact@sudsantesociaux31.org
mailto:contact@sudsantesociaux31.org


Important à savoir : 66% de ta cotisation syndicale ouvre droit à un crédit d'impôt.
N’oublie pas de le déclarer lors de ta déclaration des impôts sur le revenu.
Si l’administration fiscale te demande un justificatif, fait une demande à l’ adresse mail suivante :
tresorerie@sudsantesociaux76-27.org
Pour chaque cotisation mensuelle, il est reversé à la fédération nationnale 5,50 euros, 1.50 euros au
syndicat départemental, et le reste revient à la section locale. Ces sommes permettent de financer
des congrès, des actions en justices, des formations, du matériel, des tracts, des documents...

1400 €

1600 €

1900 €

2000 €

2200 €

2400 €

2600 €

2800 €

Barème des cotisations 
(indicatif, à voir avec la section)

Salaires nets Cotisations par mois

5.00 €

6.00 €

8.00 €

10.00 €

12.00 €

14.00 €

16.00 €

18.00 €

CALENDRIER des prélèvements

6 janvier pour les mois cotisés Janvier, février, mars 

A transmettre avant le 20 décembre

6 avril pour les mois cotisés Avril, mai, juin

 A transmettre avant le 20 mars

6 juillet pour les mois cotisés Juillet, aout septembre 

A transmettre avant le 20 juin

6 octobre pour les mois cotisés Octobre, novembre, décembre 

A transmettre avant le 20 septembre

Syndicat Sud Santé Sociaux 76-27
8 RUE DE LA SAVONNERIE, 76000 ROUEN
mail : bureau@sudsantesociaux76-27.org 

mailto:contact@sudsantesociaux31.org



