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JE SUIS CANDIDAT
(a compléter par le jeune)

PreNOM &
Age ..o Date de naissance : ............ Livoiii. Lo

Classe :.ccocovvevi. Etablissement & ..o

PHOTO AIESSE & e

QU BT & e
Téléphone PR PPN

Ml o

REPRESENTANT LEGAL 1

NOM & e, Prénom & ...
AAO S S & oo
N° de téléphone fixe : ........ccoccoiiiiniini Portable : ...
VA

REPRESENTANT LEGAL 2

NOM & e Prénom & ...
AAO S S & oo
N° de téléphone fixe : ........cccocoviiiiiiiii, Portable : ...
VIl

Pour les parents séparés, si chacun souhaite recevoir les informations, merci de cocher cette case |:|
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CE QUI M’ INTERESSE : (je coche et je précise, plusieurs réponses possibles)

[ ] Sport: [] Arts :

[ ] Musique : [ ] Lecture :
[ ] Cinéma : [ ] Autre :
[ ] Multimédia :

POURQUOI JE SOUHAITE M’ENGAGER : (je classe par ordre d’importance : 1,2,3...)

[ ] Pour rencontrer d’autres jeunes.

[ ] Pour représenter les jeunes de ma commune.

[ ] Pour défendre et faire entendre mes idées et celles des autres.

[ ] Pour monter des projets.

[ ] Pour découvrir comment fonctionne une mairie et rencontrer des élus.

[ ] Autre (préciser) :

EN TANT QUE CONSEILLER, J’AIMERAIS AGIR SUR LES THEMES SUIVANTS :

[ ] Environnement, travaux, urbanisme [ ] Jeunesse et sport
[ ] Vivre ensemble / solidarité / jumelage [ ] Culture et loisirs
[ ] Communication et prévention [ ] Cadre de vie périscolaire

[ ] Autre thématique souhaitée :

DISPONIBILITES : (a cocher)
[ ] mercredi matin [ ] mercredi aprés-midi

[ ] samedi matin [ ] vendredi en fin de journée

EXPRESSION LIBRE = (motivations)
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AUTORISATION PARENTALE

Votre enfant souhaite devenir membre du Conseil Municipal Jeunes a Guipavas. Afin de
lui permettre de participer a ce dispositif, il est nécessaire de remplir cette autorisation
parentale considérant que votre enfant est mineur.

Je soussignée Madame

Domiciliée :

Représentante |égale de I'enfant :

En tant que mére*/ tutrice* / autre (préciser)*:

Je soussigné Monsieur

Domicilié :

Représentant Iégal de I'enfant :

En tant que pére*/ tuteur*/ autre (préciser)*:

Autorisons notre enfant a se porter candidat en vue de I'élection du CMJ de Guipavas ainsi
que la diffusion d'images de mon enfant dans le cadre de ladite élection.

*rayer les mentions inutiles
Fait a Guipavas, le

Signatures des représentants légaux : (Précédée de la mention lu et approuvé)
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