
         | ACTE DE CANDIDATURE | CERCIP ENGAGEMENT BENEVOLE 

 
Contact : Service de la Vie Étudiante (SVE), 60 rue du Plat d’Étain, Bâtiment A, bureau A3120, 

37000 Tours – engagement-benevole@univ-tours.fr – 02 47 36 78 87 

 

 

ATTESTATION D’ENGAGEMENT BENEVOLE  
EN TANT QU’ELU.E DANS UN CONSEIL DE L’UNIVERSITE 

OU UNE COLLECTIVITE TERRITORIALE  
 

 DEPUIS AU MOINS 1 AN ET/OU POUR AU MOINS 40 HEURES D’ACTIVITE 

ATTESTATION D’ENGAGEMENT BENEVOLE SIGNEE PAR UN REPRESENTANT                                                           

DU CONSEIL OÙ SIEGE L’ETUDIANT.E 

 

Je soussigné.e                                                             en ma qualité de représentant du conseil 

où siège l’étudiant.e :     

 à l’université (nom du conseil) :               

 au sein de la collectivité territoriale (nom de la collectivité et du conseil, ex : conseil municipal, 

conseil des jeunes etc…) :                   

 

Atteste que Mr / Mme                                              , numéro étudiant                            , a bien 

effectué l’engagement bénévole décrit ci-dessous. 

Description de l’engagement d’élu.e :           

 
 
 
 
Date de début du mandat réalisé : …… / …… / ………..    
Date de fin du mandat réalisé (si le mandat est terminé) : …… / …… / ………..      
Durée de l’engagement réalisé (à ce jour) : …… / …… / ………..  

En nombre total d’heures :  ❑  Moins de 40 h           ❑ Environ 40 h                ❑ Au-delà de 40 h 

En nombre de semaines :    ❑  Moins de 20 semaines ❑ Plus de 20 semaines   

 
Lieu de la mission d’élu.e :         

 

Date : …. /…. / …….. 
 
Signature du (de la) président.e du conseil  
de l’université ou de la collectivité territoriale 

mailto:engagement-benevole@univ-tours.fr
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