	Grief / Grievance
	Lieu et no du grief / Location and Grievance No.

	
	

	
	Convention visée / Agreement involved

	
	

	
	Article(s) visé(s) / Article Number(s) involved

	
	

	
Exposé du grief / Grievance


	

	Réclamation / Claim


	

	Chef de service du plaignant:
Grievor's Supervisor:

	
	S I G N A T U R E S

	
	
	


	
Le grief a-t-il été porté à l'attention du Chef de service?
Oui
Non

Has grievance been discussed with Supervisor?

Yes
No

	
	

	Par qui? / By whom?

	
	Le plaignant / Grievor


	

	
	

	
	
	

	TRAITEMENT (à l'usage exclusif du bureau)
PROCESSED (For office use only)

	
	

	No de la réunion locale / Local meeting no.

Date

	
	

	
	
	Le délégué / Representative


	Suite / Action

	
	

	Deuxième étape / Second step


Date

	
	

	Suite / Action

	
	

	
	
	

	Nature du grief / Type of grievance

	
	Date




