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BOURSE AU PERMIS DE CONDUIRE 2023
ATTESTATION DE MISSION CITOYENNE

Je soussigné,

(NOM, Prénom et Nom de I’association) certifie que Mme ou M

......................................... (NOM et prénom du boursier) né(e) le ......... /oeeeif ... @
effectué ................ heures d’activités citoyennes conformément aux dispositions de I'article 3

de la convention signée le ......ccccovvveennne. .

Fait pour valoir et servir ce que de droit.

Titre du signataire,
NOM, Prénom

Signature

Cachet de I’association
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