
‭P O U V O I R‬‭(2 pouvoirs maximum par personne présente)‬

‭Je soussigné ( e )‬

‭.....………………………………………………………………………………………………………‬
‭Domicilié ( e ) :‬

‭…………………………………………………………………………………………………………‬
‭A jour de ma cotisation 2024/2025, donne par la présente tous pouvoirs à :‬

‭…………………………………………………………………………………………………………..‬
‭Pour me représenter et prendre part aux décisions de l’Assemblée Générale du 15 novembre‬
‭2024‬

‭Fait à Genas, le …………….……………‬
‭Signature précédée de la mention « Bon Pour Pouvoir »‬

‭2‬‭/‬
‭2‬


