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Tu as entre 9 et 17 ans ? 
Tu souhaites faire bouger ta 

ville ? 

Défends tes projets
Représente tes camarades

Agis pour Remiremont !

PRésenTe-Toi

élecTion 
du conseil municiPAl jeunes

Bulletin d’inscription (au verso) à nous 
retourner à l’adresse cmj@remiremont.fr

Avant  le 30 septembre



NOM  

Age

Ville REMIREMONT Code Postal 88200

Adresse

établissement scolaire

Prénom

@

Qu’est-ce qui te donne envie de faire partie du Conseil Municipal Jeunes ?
Que représente pour toi le mot « engagement » ?
Quels projets aimerais-tu mettre en place au cours du mandat 2018-2020 ?

Pour ta candidature, joins un cV, une photo et une lette de 
motivation, dans laquelle tu expliques en 10 lignes minimum :

Autorisation parentale (pour les mineurs)
Je soussigné(e) 
Adresse 
Téléphone fixe et portable
autorise mon fils ma fille 
à être photographié(e) en vue de la promotion du CMJ de Remiremont
à participer à ses travaux, à ses réunions et à ses manifestations
Signature du représentant légal : 

conseil municipal 
jeunes 2018 - 2020

à compléter et à retourner avant le 30 septembre 2018 à 
cmj@remiremont.fr - à l’attention de jérémie scAsso

Après validation de ta candidature, l’équipe municipale te 
contactera.

Les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un fichier informatisé par la 
mairie de Remiremont. Elles sont conservées pendant 3 ans. vous pouvez exercer votre droit d’accès 
aux données vous concernant et les faire rectifier en contactant : mairie@remiremont.fr


