BENEVOLES
les Boucles de 1'issole

NOM :

PRENOM :

DATE DE NAISANCE :
ADRESSE :

EMAIL :

TEL:

QUELQUES INFORMATIONS NECESSAIRES POUR LA CONSTITUTION DU
DOSSIER D’AUTORISATION PREFECTORAL

PERMIS DE CONDUIRE :
- NUMERO:
- DATE D ‘OBTENTION :

CHOIX DU POSTE et DISPONIBILITE :
RESTERA au pot de ’amitié¢ d’apres course ?.

TAILLE TEE-SHIRT: ou sac si préférence. :

ASSOCIATION:



