Prénom, nom : ................................                                                  
Adresse : .........................................
Code postal - Ville : .......................
Téléphone : .....................................
E-mail : ...........................................
                                                                                                   
                                                                                             
                                                                                                 Destinataire 
                                                                                                 Adresse destinataire 
                                                                                                 Code postal - Ville                                                                                                          

                                                                                                 A .…(ville).…, le .…..(date).…..


Objet : congé pour exercer un mandat local

[bookmark: _GoBack]
Madame/Monsieur …(nom de l’employeur)…,
J’ai l’honneur de vous informer qu’en ma qualité de …(précisez le type de mandat local)…, j’ai besoin de m’absenter le ...(date)… de …(heure)….. à ...(heure)….. afin de ...(indiquez l’activité qui est prévue)….
Aussi, en vertu de l’article L2123-2 du Code général des collectivités territoriales, je souhaiterais décompter ces heures sur le crédit d’heure qui m’est alloué dont le solde à ce jour s’élève à …(nombre)… heures.
En espérant que vous accepterez ma demande, je vous prie d'agréer, Madame/Monsieur …(nom de l’employeur)…, l'expression de mes respectueuses salutations.
                                                                                                                                    
                                                                                                                                                                                                                                                Signature : ........................................
