K_\ l_ Orseacw Blece

BULLETIN D’INSCRIPTION

|Nom :

Prénom :

Adresse Postale :

Téléphone :

Email
Lestination :

ate du vovage :

Liev de Départ : O Le Tréport Mairie
O Friville-Escarbotin Parking Netto
() Abbeville Thédtre

Nombre de Participants : Dont enfants

Nom & prénom des participants :

1. age

A
o
Q
®

Tarif

€X personnes = €

Montant total de la prestation = €

Mode de paiement : O Espéces

O Cheéques (d& I'ordre de A.V.P) Si@watwe :




