
                                                                                                                    
 

 
Monsieur le Directeur / Madame la Directrice des Affaires médicales 

 
Copie :  Maxence ROULLIAT, Président de l’Association des Jeunes Médecins Généralistes de 

Bourgogne (AJMGB), ajmgbdijon@gmail.com 
 
 

 
Objet : Déclaration individuelle de participation à la grève illimitée des internes de Médecine Générale à 
dans la subdivision de Dijon 
 

 
 

Dijon, le xx décembre. 2025, 
 

 
Je soussigné·e {Prénom NOM}, interne de Médecine Générale, 
 
(Rayer la mention inutile)  
actuellement en stage ambulatoire à ………………. 
ou 
affecté·e au Centre Hospitalier ……………….. dans le service …………….., 
 
déclare mon intention de participer à la grève illimitée des internes de Médecine Générale dans la 
subdivision de Dijon dont le préavis a été déposé par l’InterSyndicale Autonome Représentative des 
Internes de Médecine Générale (ISNAR-IMG) auprès du Ministère de la Santé et de l’Accès aux soins le 
06 juin 2025.  
 
Cette déclaration est remise à la Direction de mon Centre Hospitalier en mains propres contre récépissé 
ou par courrier recommandé avec accusé de réception. 
 
J’en adresse une copie à la Présidence de ma structure représentative locale, Mr Maxence ROULLIAT, 
ajmgbdijon@gmail.com. 

 
Fait à …………………., le ………………… 

 
Signature : 
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