FORMULAIRE A REMPLIR PAR LES REPRESENTANTS D’INTERETS
ET LEUR EMPLOYEUR

Photographie (pour bénéficier des droits d’acces prévus

par I’article 26, paragraphe 111-B de I’Instruction générale du Bureau)

PARTIE RESERVEE AU REPRESENTANT D’INTERETS
FORMULAIRE A REMPLIR EN LIGNE AVANT DE L'IMPRIMER ET DE L E SIGNER

O Mme O Mlle O M. (cochez)

FONCTIONS PROFESSIONNELLES CHEZ L’EMPLOYEURY (préciser la direction de rattachement : présidence, direction
énérale, secrétariat général, direction de la COmMMUNICAtION...) I ...cociiiiiiciicicece e

Je m’engage a respecter le code de conduite adopté par le Bureau de I’Assemblée nationale le 2 juillet 2009

Date .oovivcece e Signature du représentant d’intéréts :

() (® Ces informations seront publiées sur le site si le Bureau ou sa délégation décide de vous inscrire sur la liste




PARTIE RESERVEE A L’EMPLOYEUR

NOM OU RAISON SOCIALE DE L’EMPLOYEUR®

0 ToET <N

COMMUNE....c s

TEIEPNONE ..o

St IRt e e,

Nature de I’employeur @

O Autorité administrative

O Organisme public (établissement ou entreprise)
O Entreprise privée

O Organisation professionnelle / Syndicat

O Société de conseil

O Association

O Personne physique

D AU &

Nature des aCtiVIES 0E I EMPIOYEUN L. e e e et e et e et e et e e e e Rt et b et e et e et et e et e et e e e e e

Chiffre d’affaires de I’employeur (ou du secteur profess

Nombre de salariés de I’employeur (ou du secteur professionnel représenté)

Nom de I’employeur ou du responsable de I’0

Signature de I’employeur ou du responsable :

ionnel représenté) ............

rganisme employeur :

Fonctions exercées par ce responsable : ...

FORMULAIRE A RETOURNER AU SECRETARIAT GENERAL DE LA PRESIDENCE

Adresse postale : 126, rue de I’Université, 75355 Paris cedex 07 SP

Fax : 01 40 63 55 66
Meél : sgap@assemblee-nationale.fr

(®) (® Ces informations seront publiées sur le site si le Bureau ou sa délégation décide de vous inscrire sur la liste
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