
 
 
 
 
 
 
Monsieur le Directeur, 
 
 
Suivant le mot d’ordre des organisation syndicales 
rassemblées dans le mouvement de refus de la pénibilité 
lorsqu’elle n’est pas reconnue par les dispositions 
gouvernementales contenues dans la réfiorme des retraites, 
je vous informe que, bien qu’inscrit sur le tableau de 
permanence des soins de l’établissement, je n’accepterai de 
remplir cette obligation que sur assignation. 
 
A défaut, je ne me présenterai pas à mon poste de 
permanence de nuit jusqu’à la date du……….,  
 
 
Fait à ….. le …………. 
 
 
Avec, en bas de page, les logos de tous les syndicats associés 
dans cette démarche de refus 
 
 

       

 

SNPHAR-E 

 

Le travail de nuit 
nuit gravement à notre santé  


