
 
 
 
 
 
 

 

Le 16 Mars 2026 
Madame, Monsieur, 
 
Nous vous prions de bien vouloir participer à l’Assemblée Générale Extraordinaire qui se tiendra au Siège 
Social de l’association, 13 Rue Joseph et Etienne Montgolfier, 93110 Rosny-sous-Bois (2ème étage) le Mardi 
31 Mars 2026 à 15 heures. 
 

Attention : Ne vous déplacez pas le Mardi 31 Mars 2026. Nous n’atteindrons pas le quorum à cette 
première Assemblée Générale Extraordinaire  

 
Une seconde Assemblée Générale Extraordinaire sans quorum est prévue (art.19 des statuts) à la même 

adresse et avec le même ordre du jour 
 

le Mardi 14 Avril 2026 à 15 heures 
 
Ordre du jour : 

1. Validation éventuelle des membres désignés au Conseil d’Administration et à la Commission de 
Contrôle 

2. Élection du Président de AMET Santé au Travail. 
3. Questions diverses. 

 
Les candidatures au poste de Président du Conseil d’Administration seront disponibles sur notre site 
amet.org et sur le portail adhérent. 

Comptant sur votre présence, je vous prie d’agréer, Madame, Monsieur, l’expression de mes salutations 
distinguées. 
 
 
 
 

Pouvoir à retourner dans le meilleur délai et au plus tard avant le 27 Mars 2026 
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

N ° ADHERENT  : ……………… Effectif : ……………………… Etablissement : ……………….……………….……………….…. 
Je soussigné(e) ……………….……………….……………….……………….……………….……………….……………….………………………. 
En qualité de : ……………….……………….……………….……………….……………….……………….……………….……………………….. 

 Participera à l’Assemblée Générale Extraordinaire du 31 Mars ou du 14 Avril 2026(1) 

 Ne participera pas et donne pouvoir irrévocable, sauf représentation directe, au Président, Marc 
CHAZAL, pour me représenter à l’Assemblée Générale Extraordinaire du 31 Mars ou du 14 Avril 2026, 
procéder à toutes formalités et voter en mon nom sur les résolutions à l’ordre du jour. La date de 
validité de ce pouvoir est de 3 mois (1) : 

 Ne participera pas et donne pouvoir dans les mêmes conditions à (1):  

Nom et prénom du mandataire : .…………………………..……………….……………….………………. 
Représentant(e) de l’entreprise .……………….……………….……………….  N° Adhérent : ………..……………….… 

A …………….……………….…     , le …………….……………….…                         Bon pour pouvoir 
     Signature 
  (1) Cocher la mention utile 


