POUVOIR DONNE AU SIGNATAIRE

A compléter uniqguement dans le cas ou le présent dossier n’est pas signé par le représentant Iégal de I'association

Je soussigné(e),

en ma qualité de

de 'association

domiciliée

donne pouvoir &

en sa qualité de

pour la signature de ce dossier.

Faita [ e

Signature précédée de la mention manuscrite « Bon pour acceptation de la délégation de signature »



	Qualité: 
	association: 
	adresse: 
	Pouvoir: 
	Qualité pouvoir: 
	Nom, prénom: 
	lieu: 
	date: 


