INNCVWACTEURS

ASSOCIATION POUR LE DEVELOPPEMENT
DE L'INNOVATION PARTICIPATIVE

Procuration pour les Assemblées Générales Extraordinaire et Ordinaire
de I'association INNOV’ACTEURS du jeudi 15 février 2024 a 17h

Je soussigné (prénom et NOM du MANANT), ...eeiiiiiiiiiiiiiiiiiee et e e et e e e e ar e e e e e eareeeeeeabaeeeeennraeeaeas
O Titulaire d’'une adhésion « membre actif » pour le compte de mon organisation ...........cc.cceeveueeveeenees
[0 représentant de I'organisation .........c.ceeevveeereveeenenenns titulaire d’une adhésion « membre partenaire »

ne pouvant participer aux Assemblées Générales de [|'association INNOV’ACTEURS qui se tiendrontle
jeudi 15 février 2024 a partir de 17h en distanciel sur Microsoft Teams.

donne pouvoir régulier a (prénom et NOM du MANAALAINE) ...ccvevciierieiie et sreeseeesane s
0 IOrZANISALION .uiiiiiiie ettt ettt et e st e s bt e e s bt e e sab b e e sabbeesabteeeabb e e s bt e e e abbeesbbeesbaeesneeenn

afin qu'il m'y remplace et vote a ma place au cours de cette Assemblée générale.

Fait pour valoir procuration.

Le / /2024

Signature du mandant :

ATTENTION : un membre ne peut pas étre mandataire de plus de 5 procurations

Chez Auteuil Audit Association loi du ler juillet 1901 f\ f\ f\ f\ /A \ ’ \
19 Rue Eugéne Manuel SIRET : 444 213 375 00041 - APE : 9499Z ,’ I\ f I\ in ,\8+,\ ) I'\
75116 PARIS N° d’organisme de formation agréée : V
Tél.: 0638183416 11755378975

Email : contact@innovacteurs.asso.fr www.innovacteurs.asso.fr
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