







Service Départemental à la Jeunesse, 
à l’Engagement et aux Sports




PROCURATION DIPLOME BAFA


Je soussigné(e) (NOM, prénom) …………………..…………………………………………………autorise (NOM, prénom)…………………………………………………………………………………… à récupérer mon diplôme BAFA, obtenu lors du jury BAFA du 14 novembre 2023 dans les Landes.
Pensez à vous munir d'une pièce d'identité de la personne diplômée.

A ………………………, le ………………………


Signature :        
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DSDEN - SDJES des Landes
5 avenue Antoine Dufau
40000 MONT DE MARSAN


Bureau lorem ipsum
SIGLE BUREAU
Tél : 00 00 00 00	
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