
        
 

DÉCLARATION DE CANDIDATURE 
ÉLECTION DU CONSEIL MUNICIPAL DES JEUNES 2022-2025 

 
Candidat(e) 

 
NOM :                             ................................................ 
 
PRENOM :                     ................................................ 
 
Date de naissance …............................................ 
 

:       

Classe :                          …............................................ 
 
Établissement scolaire : …............................................ 
 
Adresse :                        ................................................ 
 
Téléphone fixe :              ................................................ 
 
Téléphone portable : - du candidat : ................................................ 

                                  - des parents : ................................................ 

Adresse mail :           - du candidat : ................................................ 

                                  - des parents : ................................................ 

 

Je soussigné(e) .................................................................., déclare me porter candidat(e) 
aux élections du Conseil Municipal des Jeunes 2022-2025 de la ville d'AZAY-SUR-CHER. 
En cas d’élection, je m’engage pour une durée de trois ans à agir pour ma ville, 
représenter les jeunes d'AZAY-SUR-CHER et défendre mes projets. 
 

Fait à ........................, le ….../....../...... Signature du candidat : 
 

 
 

Autorisation parentale 
 

Je soussigné(e), Monsieur ou Madame..............................................................., 
• autorise mon enfant à être candidat aux élections du CMJ 2022-2025 de la ville 

d'AZAY-SUR-CHER; 
• en cas d’élection, m’engage à ce que mon enfant participe aux réunions et actions 

dans le cadre du CMJ (cérémonies, festivités, sorties,...); 
• autorise mon enfant à être filmé ou photographié pour des publications réalisées 

dans le cadre du CMJ (presse, site internet de la ville, bulletin municipal,...). 
 

Fait à ........................, le ….../....../...... Signature des parents: 

photo 
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