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PROCURATION

1. INFORMATIONS IMPORTANTES

Une personne peut mandater une autre personne a sigher en son nom aupreés de la Municipalité de Saint-Jacques-le-Mineur a
I'aide d’une procuration écrite ou du formulaire suivant. La procuration écrite ou le formulaire devra accompagner la demande.

Lorsque la personne visée est une personne morale (entreprise), une résolution du conseil d’administration désignant une
personne pour la signature doit étre adoptée a cet effet.

2. IDENTIFICATION

1.1 DU MANDATAIRE

Prénom: Nom:
Adresse : Ville : Code postal :
Téléphone : Courriel :

1.2 PERSONNE VISEE PAR LA PROCURATION

Prénom: Nom:
Adresse: Ville : Code postal :
Téléphone: Courriel :

3. RAISON DE LA PROCURATION

Durée de la validité de la procuration : Du au

4. SIGNATURES

Madame, monsieur,

Je, (nom de la personne visée), autorise (nom du

mandataire) signer en mon nom auprés de la Municipalité de Saint-Jacques-le-Mineur pour la raison décrite a I'encadré ci-dessus.

Signature de la personne visée Numéro de résolution de I'entreprise Date

Derniere mise a jour: 26-11-2025
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