
 

 
Les  données collectées via ce formulaire sont incluses dans le fichier d'adresses de Fogra asbl. Le nouveau règlement de 

l'UE, appelé RGPD, concerne la protection et la sécurité des données personnelles et est en vigueur depuis le 25 mai 2018. 

Cette législation prévoit, entre autres, le droit d'accès, de rectification et/ou de suppression des données personnelles 

que nous avons reçues de votre part. Pour plus d'explications concernant vos droits, veuillez demander la politique de 

confidentialité par mail: info@febelgra.be   
 

 
Fogra asbl Place du Champ de Mars,2  – 1050 Bruxelles – tél. 02 680 06 68 – e-mail: marisa.bortolin@febelgra.be 

 
  

  
  

Outplacement volontaire 
 

Je soussigné souhaite répondre à l’offre d’outplacement des partenaires sociaux de la CP 130 et ceci sur base volontaire. Je 

confirme par la présente que j’ai en tant qu’ouvrier/ouvrière 

 

→ été licencié(e ) par l’entreprise 

 

.....................................................................................................................(nom de l’entreprise)   
 
Date d’entrée en service ......................................... date de sortie ............................................ 

 

→ pas droit à une offre d’outplacement légale de la part de l’employeur  

→ accepté(e) cette offre dans un délais de 6 mois après la période couverte par l’indemnité de rupture ou la fin du 

préavis. 

 

 

Je souhaite faire appel pour l’accompagnement aux services de 

 

SBS - https://www.skillbuilders.be/fr/organisations/outplacement 

 

 

Select HR - https://www.selecthr.be/fr-BE/outplacement 

 

Le responsable du bureau peut me joindre  

 

................................................................................................................................ (prénom/nom) 

 

.................................................................................................................................(adresse) 

 

................................................................................................................................ (numéro de registre national)   

 

................................................ (n° de GSM ) ............................................................... (e-mail) 

 

Je déclare par la présente avoir pris connaissance des conditions ainsi que du programme. 

 

Signature  +  date  

 

 

Veuillez envoyer le formulaire à Fogra asbl, Place du Champ de Mars, 2 - 1050 Bruxelles,    marisa.bortolin@febelgra.be 
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