
BULLETIN D’INSCRIPTION ASSOCIATION

2 quai du général De Gaulle
30300 Beaucaire

06 67 14 76 61
Déclarée à la préfecture du Gard RNA W132009253

Nom :………………………………………………………………………………………..

Prénom :…………………………………………………………………………………....

Date de naissance :….. / ….. / ………...

Adresse……………………………………………………………………………………..........

Commune :……………………………………………… Code Postal :………………..............

Téléphone :………………………………………….

E-
mail :…………………………………………………………@………………………….........
..................

(Obligatoire pour recevoir nos infos)

Pathologie : ..................................

Fait à …………………………………, le …. / ….. / ………...


