
Pouvoir 

 
Je soussigné(e) M. MME. Mlle………………………………………………………………… 

Demeurant à …………………………………………………………………………………… 

 

Membre de  l’Association « M P G » Association des Musulmans du Pays Grassois 

Déclare être à jour de mes cotisations et donne POUVOIR :  

 

à : M. MME. Mlle 

………………………………………………………………………………………………… 

 

pour me représenter lors de  l’Assemblée Générale qui aura lieu le …………………… au 

siège de l’Association. 

 

Merci de joindre obligatoirement une photocopie de votre pièce d’identité à ce pouvoir. 

           

Date : 

                                                                                                                             

Signature : 

 


