
 
 

                                                                        
Date 

 
 
 
Syndicat de l'enseignement de la Côte-du-Sud 
À l'attention de la présidence 
125, rue Papineau 
Montmagny (Québec) 
G5V 1R2 
Numéro de télécopieur : 418-248-6870 ou 1 888 909-6870 
 
 

Objet : Demande de fermeture de dossier 
 
 
M                  , 
 
Par la présente, je demande officiellement au syndicat de se désister du grief qui me 

concerne traitant de et de__________________________________ fermer le dossier. 

 

Veuillez agréer, l'expression de mes meilleures salutations. 

 
 
 
 

________________________________ 
Signature de l'enseignante ou l'enseignant 

 
Nom: ________________________ 
Adresse: ________________________ 
 ________________________ 

 
No de téléphone : _________________ 
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