



POUVOIR 



Je soussigné(e), Monsieur (ou Madame) : _______________________________
[bookmark: _GoBack]
donne pouvoir à Monsieur  (ou Madame) (Nom – Prénom – qualité) : 
___________________________________________________________________

pour voter en mon nom lors de la séance du Conseil Communautaire du : 
___________________________________________________________________ 


Fait à _________________,  le _____________



									Signature : 
