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Initiative des Malades Atteintes
de cancers Gynécologiques

POUVOIR* POUR L’ASSEMBLEE GENERALE ORDINAIRE
DE L’ASSOCIATION IMAGYN DU JEUDI 26 MARS 2026 a 10h

Je soussigNE(€) Madame/MONSIEUI .......ccceeeeeierie ettt st s e eae st s e bes s ste st s esaeseaeere s
Membre de I'association IMAGYN, constitue pour mandataire

Madame/MONSIEUI ......cceeeeeeeee e eeeeeeee e eeeesee e autre membre de |’association IMAGYN,
Pour me représenter a I’Assemblée Générale du jeudi 26 mars 2026 a 10 h

NOVOTEL PARIS TOUR EIFFEL 61 quai de Grenelle 75015 PARIS

L’assemblée générale sera appelée a délibérer sur 'TORDRE DU JOUR suivant :
e Assemblée Générale Ordinaire
Désignation du bureau de I’Assemblée Générale Ordinaire
Mot de la Présidente
Adoption du Procés -Verbal de ’AGO du 27 mars 2025
Présentation du Rapport d’activités 2025 et approbation*
Présentation du Rapport financier 2025 et approbation*
Projets et perspectives 2026 et présentation du Budget Prévisionnel 2026 et approbation*
Fixation du montant des cotisations de I'adhésion et Vote*
Renouvellement et Election des membres du Conseil d’Administration. Les membres souhaitant
présenter leur candidature doivent se manifester auprés du Bureau par voie électronique a
imagyn@imagyn.fr jusqu’a 10 jours avant I’AG soit le 16 mars 2026 au plus tard).
9. Questions diverses

N R WNE

e Conseil d’Administration
10. Election du Bureau parmi les membres du CA
11. Questions diverses

« Je suis adhérent(e) de I'association IMAGYN pour I’'année 2026. (Le cas échéant, joindre le bulletin d’adhésion et
la cotisation), mais je ne peux étre présent(e).

En conséquence mon mandataire assistera a cette réunion, signera la feuille de présence et toute autre piéece
éventuelle, prendra part a toutes les délibérations et émettra tous votes sur les questions soumises a l'approbation
de I’Assemblée Générale. »

Le Mandant, Nom, Prénom Le Mandataire : Nom, Prénom
Faita............. Leuiirrriercennanas Faita............... le i
Signature Signature

(Précédée de la mention (Précédée de la mention « Bon pour acceptation du
« Bon pour Pouvoir ») Pouvoir »)

*A RENVOYER A IMAGYN (Avec le cas échéant le bulletin d’adhésion 2025)
8 RUE LAMENNAIS 75008 PARIS ou a imagyn.asso@gmail.com

MAVC, 5, rue Perrée 75003 PARIS
Adresse Postale : 8 rue Lamennais — 75008 — PARIS
IMAGYN Site : www.imagyn.org - Mail : imagyn.asso@gmail.com
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