
 

 

Date : _______________________________ 

 

 

 

 

 

Objet : Procuration 
 

 

 

 

Par la présente, je confirme que   ________________________________________ 
Votre nom en lettres moulées 

 

 

 

Autorise   ________________________________________ 
Nom (en lettres moulées) de la personne que vous mandatez 

 

 

 

À choisir un poste en mon nom lors de la séance d’affectation du : __________________ 
Date de la séance d’affectation 

 

 

 

Pour l’année scolaire 2019-2020 

 

 

 

 

 

Signature : _________________________________ 
Votre signature 

 

 

 

 

 

 
  

La personne mandatée doit remettre cette procuration à une représentante 

ou un représentant de la Commission lors de la séance d’affectation. 

 


