
412–47 rue Clarence street, Ottawa, Ontario, Canada   K1N 9K1 
T (613) 241.1391  F (613) 241.5911    info@pafso-apase.com pafso-apase.com

ADRESSE AU TRAVAIL TÉLÉPHONE AU TRAVAIL

FILIÈRE

NIVEAU

À compter du 1er novembre 2024 je serai situé   dans la capitale nationale    à l’étranger/bureau régional

DESCRIPTION DE VOS BUTS ET OBJECTIFS

DATE

Lettre de mise en candidature
Je suis membre en règle de l’Association professionnelle des agents du Service extérieur. Je 
désire poser ma candidature au Comité exécutif de l’APASE, à être confirmé le 21 octobre 2024.

NOM (en lettres moulées) 

Attention : Le Secrétaire (mise en candidature) 
L’APASE, 412–47, rue Clarence, Ottawa, ON K1N 9K1 

info@pafso-apase.com

En tant que membres en règle de l’Association professionnelle des agents du Service extérieur, nous désirons soumettre la candidature 
de  au prochain Comité exécutif de l’APASE.

NOM (en lettres moulées)	

COURRIEL

NOM (en lettres moulées)	

COURRIEL

NOM (en lettres moulées)	

COURRIEL

Date limite pour la soumission de mise en candidature: 17h (heure d'Ottawa) le 31 août 2024

 FS-01  FS-02  FS-03  FS-04 

 Politique  Commerce  Immigration  �Gestion et affaires 
consulaires

 �Aide 
internationale

SIGNATURE

Je certifie, par la présente, que j’ai étudié le mandat et le code de conduite des membres du Comité exécutif de l’APASE, 
que j’ai reçu des informations et/ou que j’ai participé à un webinaire au sujet du rôle et des responsabilités du Comité 
exécutif. Je comprends et j’accepte les responsabilités et les obligations fiduciaires tels qu’énoncées dans le mandat et le 
code de conduite des membres du Comité exécutif.

https://pafso.com/wp-content/uploads/2020/07/PAFSO_ExCom_TermsOfReference_July2020-FR.pdf
https://pafso.com/wp-content/uploads/2020/07/PAFSO_ExCom_CodeOfConduct_July2020-FR.pdf
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