
 
 
 
 

Your network for life 
 
 

ESG MS Alumni 
59, rue Nationale - 75013 Paris 

 
Tél. : 01 55 28 89 59 

@ : alumni@esgms.fr 

POUVOIR 

 

Je soussigné(e) .………………………………………………………....................................... 

demeurant à ………………………………………………………………………………………………… 

donne pouvoir à …………………………………………………………………………………………. pour me représenter et 

prendre part aux votes en mon nom  

lors de l'Assemblée générale ordinaire de l'Association ESG MS Alumni qui se tiendra le mercredi  

15 avril 2015 au 59, rue Nationale - 75013 Paris. 

et  

lors de l'Assemblée générale extraordinaire de l'Association ESG MS Alumni qui se tiendra le mercredi 

15 avril 2015 au 59, rue Nationale - 75013 Paris. 

 

 

Le ……………………. à…………………………………..    ……………………………………….. 

signature 

 


	Prénom nom: 
	Prénom Nom de la personne mandatée: 
	Adresse: 
	Date: 
	Lieu: 


