
 

 

                 

 

 

ASSOCIATION VAROISE DES ANCIENS COMBATTANTS ET 

MEDAILLES (PIGNANS) 

                                                    

         ASSEMBLEE GENERALE DU 13 JANVIER 2024 à 14h30 

 

                                                           Salle du Vieux Moulin à PIGNANS 

                                          De 14h30 à 15h00- Encaissement des cotisations 

                                                                    (Prenez la carte) 

                                       (AC et Sympathisants 15 € - Couples 20 € - Veuves 10 €). 

 

                                    

                   A 15H00                 ORDRE DU JOUR : 

                                     

                                     Accueil par le Président 

 

-  Rapport d’activité par le Président M DUMAS; 

                                                 

- Rapport moral par le secrétaire M RABILLER/ M MAURIN; 

 

- Rapport financier par la trésorière Madame FILISETTI ; 

 

                                      -     Election du bureau : 

 

- Programme des manifestations prévues en 2024 ; 

 

 

- Questions diverses ; 

 

- Intervention de M CAMARA (ou son représentant) Adjoint au Maire responsable des 

Associations de PIGNANS 

 

LA GALETTE DES ROIS sera offerte par l’AVACM à l’issue de l’AG  

 

 

 
                                                                                                                                                   Le Président 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

----------------------------------------PROCURATION------------------------------------------------------------- 

 

                 NOM :                                                                                  Prénom : 

 

                 Ne pouvant assister à l’Assemblée Générale je donne procuration à 

 

                 NOM                                                                                    Prénom 

 

                                         

                          Date                                                                   signature 

 

 

 

-----------------------------------------------Candidature------------------------------------------------ 

 

 

                NOM :                                                                               Prénom : 

 

     

          Je présente ma candidature pour occuper une fonction au sein du bureau.   OUI     NON 

 

          Je ne désire pas occuper de poste au sein du bureau.                                     OUI     NON 

 

                                       

                          Date                                                   Signature      

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


