
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
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