
SNUDI-FO  09   

BULLETIN D’ADHÉSION 2025 

A retourner au SNUDI-FO 09, UD Force Ouvrière, 9 rue de la Préfecture, 09000 Foix  

ou snudi.fo09@gmail.com  Tél : 06 72 25 09 72 

 

 

NOM ………………..………………………………………. Prénom …………………………………………………  

Nom patronymique ……………………………………………………….……... Date de naissance ……/……/…..….  

Adresse …………………………………………………………………..………………………………………….….. 

Complément d’adresse, bâtiment, appartement ..……………………………………………………………………...… 

CP …………………… Ville ………….……………………………………………………………………..……..… 

Tél …………………………………… Mail ………………………………………………………………………...…. 

Établissement ……………………………………………………..……………Ville ………………………………..... 

Grade : □ classe normale   □ hors classe   □ classe exceptionnelle          Échelon :  …… et année de passage ………...  

Temps partiel : …………… % (cotisation au prorata) 

Fonction : □ Adjoint   □ Directeur   □ AESH   □ TR   □ TS   □ PES   □ PsyEN   □ Contractuel   □ Retraité    

□ Autre, situation ou fonction particulière à préciser : ……...........….…………………………… 

 

Adhésion à l’année civile : pour une première adhésion, la cotisation se calcule au prorata des mois restants. 

Le « Crédit d’impôts » rembourse 66% de la cotisation au contribuable, même non imposable sur le revenu. 

 Barème annuel en gras (entre parenthèses coût annuel réel après crédit d’impôts). 

 

Échelon 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

PE, PsyEN 
Classe normale 

 
Hors Classe 

 
Classe ex. 

132€ (45€) 138€ (47€) 144€ (49€) 150€ (51€) 156€ (53€) 162€ (55€) 174€ (59€) 186€ (63€) 198€ (67€) 216€ (73€) 

198€ (67€) 216€ (73€) 234€ (80€) 246€ (84€) 258€ (88€) 264€ (90€)     

240€ (82€) 252€ (86€) 282€ (96€) 300€ (102€) 312€ (106€) 330€ (112€)     

 

AESH 
quotité < 100% 

36€ (12€) 

 

Stagiaire 

alternant 

96€ (33€) Contractuel 90€ (31€) Retraité 

< 1700€ 

96€ (33€) 

  quotité = 100% 
 

54€ (18€) 
Temps plein 

102€ (35€) Congé parental 

Disponibilité 

36€ (12€) 
> 1700€ 

102€ (35€) 

 

Ma cotisation s’élève à : ……………… €. Elle donne droit à l’assistance juridique professionnelle, à la caisse de grève 

et comprend l’adhésion à l’AFOC (Association FO des Consommateurs). 

 

Mode de règlement :  

□ Par virement bancaire : IBAN FR 56 2004 1010 1616 02 49 5J03 736    BIC PSSTFRPPTOU 

□ Par chèque(s) à l’ordre du SNUDI-FO 09, détail : …. chèque(s) de …….. € 

 

Date : .................................         Signature : 

 

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé par le syndicat SNUDi-FO 09. Elles sont conservées 
pendant la durée de votre adhésion plus une période de 3 ans et sont destinées à la direction de la communication de FO. Conformément à la 
loi « informatique et libertés », vous pouvez exercer votre droit d'accès aux données vous concernant et les faire rectifier en nous contactant : 
snudi.fo09@gmail.com 

mailto:snudi.fo09@gmail.com

