ROCHEFORT ATHLETISME CLUB
POUVOIR

Je soussigné(e) Mademoiselle, Madame, Monsieur (1)

NOM :

PRENOM :

Adresse :

Téléphone :

Déclare donner pouvoir a Mademoiselle, Madame, Monsieur (1)

NOM :

PRENOM :

Adresse :

Pour me représenter a I'assemblée générale du Rochefort Athlétisme club et prendre part a
toutes les délibérations, a tous les votes.

Fait a

Le

Signature (2)

Important :
Le nombre maximum de pouvoir est fixé a un pour chaque mandataire.

Le mandataire est obligatoirement un membre a jour de cotisation et agé de plus de 16 ans.

(1) rayer les mentions inutiles

(2) faire précéder la signature de la mention « BON POUR POUVOIR »



