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Québec REQUETE EN ACCREDITATION ‘é‘;s:e’ T

_ASSOCIATION REQUERANTE _EMPLOYEUR
Inscnire le nom exact, | p et pré , $'il y a lieu, Ia section locale. -Inscnne le nom et I'adresse compléte.
Syndicat des employé.es de La Tribune - CSN Coopérative nationale de I'information indépendante

(anciennement connue sous le nom 3834310 Canada inc. et
Le Groupe Capitales Médias Inc.)

180, Cote de I'Acadie, Sherbrooke (Québec) J1H 2T3 410, boul. Charest Est
CP 1547, succursale Terminus, Québec Québec G1K 7J6

Courriel * : karine.normandin@csn.qc.ca Courriel * :
No téléphone :819 563-6515 No télécopieur : 819 563-4242 No téléphone : No télécopieur :
_ ASSOCIATION AFFILIEEA | ETABLISSEMENT VISE

CONFEDERATION DES SYNDICATS NATIONAUX 1950, rue Roy, Sherbrooke (Québec) J1K 2X8
: = R A A 780, rue King Ouest, Sherbrooke (Québec) J1H 1R7
ASSOCIATION ACCREDITEE 9 ( )

Inscrire le nom et I'adresse, s'il y a lieu.

Unifor
Courriel * : Courriel * :
No téléphone : No télécopieur : No téléphone : 819 564-5450 No télécopieur :

Genre d'entreprise : Média (journal quotidien)
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L’association demande a étre accrédltée selon le Code vail a I’6gard du groupe !
o/ (veu:llezmdlquer clatrement Ie groupe pour quuel IhWtaﬁon ost demandée)

3 \\ : - e

Tous les employés salariés au sens du Code du travail, sauf : le directeur général et sa secrétaire, le secrétaire-trésorier et sa secrétaire, le
directeur du personnel et sa secrétaire, le directeur de la rédaction (rédacteur en chef), le directeur de I'information (chef des nouvelles),
I'éditorialiste en chef et son adjoint, les pigistes, collaborateurs, correspondants, caricaturistes et photographes, les étudiants embauchés a
la rédaction pour la période des vacances scolaires, les messagers de la rédaction, le contréleur, le gérant de crédit, le gérant des
approvisionnements et immeubles, le directeur de la publicité et ses adjoints, le directeur de la production et ses adjoints, le directeur du
tirage, ses adjoints et les gérants de districts, ainsi que les employés de bureau extérieurs.

Fait a Sherbrooke, ce 02e jour de novembre de 'année 2020, et signé pour et au nom de I'association par ses
mandataires :

Nom et adresse Nom et adresse

Mario Maranda Karine Normandin

180, Cote de I'Acadie, Sherbrooke (Québec) J1H 2T3 180, Cote de I'Acadie, Sherbrooke (Québec) J1H 2T3
R el

~ Signature Signature
Courriel * : mario.maranda@csn.qc.ca Co-fnel *: kanne.normandln@csn.qc.ca
No téléphone : 819 563-6516 No télécopieur : 819 563-4242 No téléphone : 819 563-6515 No télécopieur :819 563-4242

REPRESENTANT DE L’ASSOCIATION REQUERANTE

Nom et adresse
Courriel * : mario.maranda@csn.qc.ca

Mario Maranda

180, Céte de I'Acadie, Sherbrooke (Québec) J1H 2T3 QUL JEE el

No télécopieur : 819 5634242

_ DOCUMENTS A PRODUIRE AVEC LA REQUETE

Les formules d’adhésion (originaux ou copies).

FAIRE PARVENIRA: ou

Tribunal administratif du travail Ne rien inscrire dans cette case Tribunal administratif du travail
900, boulevard René-Lévesque Est, 5° étage Preuve de réception 35, rue de Port-Royal Est, 2° étage
Québec (Québec) G1R 6C9 Montréal (Québec) H3L 3T1
Téléphone : 418 643-3208 Téléphone : 514 864-3646

Sans frais : 1 866 864-3646 AT AP S G e Sans frais : 1 866 864-3646
Télécopieur : 418 643-8946 Télécopieur : 514 873-3112
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