
 
 

 
FORMULAIRE DE DÉCLARATION D’INTÉRÊTS ________ 
CONSEIL D’ADMINISTRATION DE MANDOLINE HYBRIDE 

 
 
DÉCLARATION  
 
Par la présente, je déclare les situations de conflit d’intérêt ou d’apparence de conflit d’intérêt suivantes 
pour l’année financière _______ dans le cadre de ma participation au Conseil d’administration de 
Mandoline Hybride, en concordance avec la Politique en matière de gouvernance, de conduite éthique et 
de gestion des conflits d’intérêts : 
 
 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
 
 
____________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
Prénom et nom _______________________________________________ 
 
 
 
Signature____________________________________________________ 
 
 
 
Date_________________________________________________________ 

MANDOLINE HYBRIDE, 58 ROUTE DE LA RIVIÈRE, MARSOUI, QC G0E 1S0, CA 

https://www.mandolinehybride.com/politique-de-gouvernance/
https://www.mandolinehybride.com/politique-de-gouvernance/

