
 

 

 

 

 

 

DOSSIER DE CANDIDATURE 

CONSEIL MUNICIPAL DES JEUNES 
 

 

 

 

1 : La Fiche de renseignements 

 

2 : La Candidature 

 

3 : L’Autorisation Parentale 

 

 

 

 

 

À retourner en mairie avant le 26 août 2026 



MAIRIE DE SAINT GEORGES DU BOIS  

16 Rue des Distilleries - 17700 Saint-Georges-du-Bois - 05 46 27 97 31 - accueil@sgdb17.fr 

 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS 
 
 

Nom du candidat :        Prénom :  
Date de naissance : 
École/Collège/Lycée/Autres Structure scolaires :  
Classe :  
Adresse :  
 
Téléphone :       Mail :  
 
Je soussigné (e) :  
Déclare être candidat (e) au Conseil Municipal des Jeunes de Saint Georges du bois 
 
Fait à :  
Le :  
Signature du Candidat (e) :  
 
 
 

Responsables légaux :  

 
Père :        Mère :  
Nom :         Nom :  
Prénom :        Prénom :  
Adresse :       Adresse :  
 
Téléphone         Téléphone :  
Mail :         Mail :  
 

Fait à :         Fait à :  
Le :         Le :  

 

Signature :         Signature :  

 

 
 



MAIRIE DE SAINT GEORGES DU BOIS  

16 Rue des Distilleries - 17700 Saint-Georges-du-Bois - 05 46 27 97 31 - accueil@sgdb17.fr 

 

LA CANDIDATURE 
 
Que représente pour toi le Conseil Municipal des Jeunes :  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Explique quelles sont tes motivations, tes idées, tes envies, et tes projets pour la commune :  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Que souhaiterais tu améliorer ou créer sur la commune :  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Expression Libre : (se décrire en quelques mots) :  
 
 
 
 
 
  

 



MAIRIE DE SAINT GEORGES DU BOIS  

16 Rue des Distilleries - 17700 Saint-Georges-du-Bois - 05 46 27 97 31 - accueil@sgdb17.fr 

 

L’AUTORISATION PARENTALE 
 
 
 
Votre enfant souhaite devenir membre du Conseil Municipal des Jeunes de la commune de Saint 
Georges du Bois, afin de lui permettre de participer à ce dispositif, il est nécessaire de remplir cette 
autorisation parentale. 
 
 
Je soussigné (e) : 
Adresse :  
Téléphone :  
Mail :  
 
Responsable Légal de :  
 

 Autorise mon enfant à déposer sa candidature au CMJ :  

 Oui  

 Non 
 
 

 Autorise la diƯusion de l’image de mon enfant dans le cadre de la campagne électorale par 
tous les moyens de communication tels que la presse, réseaux sociaux, site internet de la 
commune…  

 Oui      

 Non 
 
 
 
 
Fait à :         Le :  
 
Signatures :  
(Précédées de la mention « Lu et Approuvé ») 
 
Père :          Mère :  
  


