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SYNDICAT CGT DES HOSPITALIERS D'"HIRSON

MODELE DE LETTRE DE DEMANDE DE MUTATION

ATTENTION : La lettre doit @étre manuscrite

Hirson, le

Nom, prénom :

Adresse : ) .
A Monsieur le Directeur

Téléphone : du Centre Hospitalier Brisset
40, rue aux loups

Grade : 02500 HIRSON

Service :

Objet : Demande de démission en vue d'un changement d'établissement.
Lettre A/R

Monsieur le Directeur,

J'ai I'honneur de solliciter de votre bienveillance ma démission en application de I'article
87 du statut (loi n° 86-33 du 9 janvier 1986) afin d'étre nommé dans le Centre Hospitalier X. en
application de l'article 32d du statut, a compter du (indiquez la date souhaitée).

Indiquez éventuellement les motifs de la demande de changement d'établissement :
rapprochement de conjoint,...
Je vous remercie de I'attention que vous porterez a ma demande.

En espérant que vous comprendrez les motifs de ma décision, et dans I'attente de votre
réponse,

Je vous prie d'agréer, Monsieur le Directeur, I'expression de ma considération distinguée.

Signature

Syndicat CGT des Hospitaliers d'Hirson | Centre Hospitalier Brisset
Téléphone : 03 23 58 82 17 | Télécopie : 03 23 58 82 19 | Courriel: cgt@ch-hirson.fr
Site Internet : http://cgtO2.wifeo.com


mailto:cgt@ch-hirson.fr

