
MANDAT DE DESIGNATION


Je soussigné/e 


…………………………………………………………………………………………

(Prénom NOM)


Né le …………………………………………………………………………………..


A ………………………………………………………………………………………


Numéro d’écrou ……………………………………………………………………….


désigne 


Maître Camille LEVEQUE, 

Avocate inscrite au barreau de LYON, 

Toque n°1622, 

Domiciliée 56 rue Servient à LYON (69003), 

07.61.17.34.46 - cabinet@levequeavocat.fr ;


aux fins de m’assister et de me représenter dans le cadre de la procédure pénale 

a c t u e l l e m e n t p e n d a n t e d e v a n t 

………………………………………………………………… 


(juridiction saisie)


Précisions (type de faits reprochés, date d’audience, chambre saisie, numéro de parquet, date de l’appel…) :


…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………


Fait à …………………..…….., le ………………………………


Signature



