Je découvre, je participe.. et jadhere !

TARIF DE L'ADHESION FAMILLIALE 15€ PAR AN

4

4

@ A propos de vous :

Nom et prénom :

Date de naissance: / /

Adresse :

Teléphone:

Adresse email :

Numéro d’allocataire CAF:

Situation familliale :

¢ Actualités, communication :

JJautorise le centre social a m'envoyer les actualités par email

JJautorise le centre social a m'envoyer les actualités par SMS

23 Composition de votre famille (a la méme adresse postale) :

Nom et prénom :

Date de naissance: / /

Nom et prénom :

Date de naissance: / /

Nom et prénom :

Date de naissance: / /




Nom et prénom [T
Date de naissance: - / - / -

Nom et prénom : [T
Date de naissance: -/ -/-

Nom et prénom :

Date de naissance; - / - / -
ggDroit a I'image

J'autorise que ma famille et moi soyons pris en photo ou filmés

au centre social.

J'autorise l'utilisation de ces médias sur les supports
de communication du centre (Facebook, site internet, flyers,
affiches, etc.).

I Paiement

Réglée le: [T [ [0

Par:[ ]Chéque [ |Especes [ ]Carte bancaire

gh Commentaires

Q. Centre social du centre-ville
9, quai St-Lazare - 59400 CAMBRAI
0327700202
Cent[ﬁce tre ‘u.:_ . .
social™ (|’ £ www.centresocialcambrai.fr
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