FORMULAIRE DE CANDIDATURE 
AU CONSEIL LOCAL DE LA VIE ASSOCIATIVE-CLVA

	
	CANDIDAT.E

	Nom et Prénom
	

	Association
	

	Qualité au sein de l’association* 
	



	Candidature au titre du Secteur (cochez le secteur dans lequel vous souhaitez candidater)
 Action sociale et droits fondamentaux       Activités physiques et bien être / Santé / handicap
 Culture / Mémoire / Anciens combattants       Loisirs culturels et animation locale
 Éducation / Emploi   Logement/ Cadre de vie/ Environnement    Solidarité internationale

	En quelques lignes, expliquez vos motivations et les raisons de votre candidature au CLVA

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………




	Engagement et autorisation

	J’atteste avoir pris connaissance de la charte des relations partenariales entre la municipalité et le tissu associatif choisyen. J’en approuve les termes.
Je m’engage, si je suis élu.e, à siéger et à agir en tant que représentant.e de l’intérêt collectif de la vie associative sur le territoire de Choisy-le-Roi.
J’autorise la ville à publier les informations relatives à ma candidature.

Date :  .../…/……         Signature : 




Nom et signature du/de la président.e d'association qui présente le/la candidat.e : 


----------------------------------
[bookmark: _GoBack]Merci de remettre votre candidature au plus tard le 18 mars 2019
· par courrier : Hôtel de ville, Service DLC, Place Gabriel Péri, 94607 Choisy-le-Roi
· ou par courriel : dlc@choisyleroi.fr
· ou la déposer directement au service DLC : Maison de la Citoyenneté et de la Vie Associative, Allée de Provence (sur la dalle de Choisy le Roi)
· [* président.e, vice-président.e, trésorier.e, secrétaire, administrateur.trice…]
