
Commune de ..................................................................................................

Province de ........................................................................................................

Acte de présentation des candidats  
au Conseil de l’Action sociale

Candidats retenus au Conseil de l’Action sociale par la liste : Groupe ...............................................................................		  Nombre : ..................................

Nom Prénom Sexe N° Registre national Adresse Signature 1* Signature 2*

(*) �Signature 1 : signatures des élus au Conseil Communal 
    Signature 2 : signature des candidats retenus

 •
 Im

p
rim

er
ie

 W
al

lo
nn

e 
d

es
 C

om
m

un
es

 •
 L

iè
ge

1


