
ACTIVITÉ CHOISIE :  .............................................................................................................................

DATE DE L’ACTIVITÉ :  ..........................................  ORGANISÉE PAR :  ...........................................

NOM :  .................................................................  PRÉNOM :  .............................................................

NIA : ..................................................................... SLVie : .....................................................................

Email :  .....................................................................................................................................................

Tel. : Travail :........................................................   Domicile :  ............................................................
 Portable :  ....................................................................................................................................

Si transport en car, quand il est proposé, départ de : ....................................................................

NOM et PRÉNOM DES PARTICIPANTS : PARTICIPATION FINANCIÈRE :

OD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

AD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

AD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

AD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

AD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

AD :  ..........................................................................................................                     ..........................€

Invité : ......................................................................................................                     ..........................€

Invité : ......................................................................................................                     ..........................€

Nombre de participants :  ................................          Je joins un chèque de :  ..............................€

AUTORISATION DE DROIT À L’IMAGE

� J’autorise l’utilisation de mon image et celle de mes ayants droit, sans limitation de durée, ni autre 
formalité préalable, sur les supports de communication de la CMCAS Chartres-Orléans (supports 
imprimés et site Internet).

� Je n’autorise pas l’utilisation de mon image, ni celle de mes ayants droit sur les supports de 
communication de la CMCAS Chartres-Orléans.

Pour valoir ce que de droit,

Fait à :  ...................................................  Signature

Le :  ........................................................

Bulletin d’inscription aux activités à retourner avec le paiement au siège de la CMCAS à Orléans, 
à l’antenne de Chartres ou dans votre SLVie.

Merci de remplir un bulletin et un chèque à l’ordre de la CMCAS Chartres-Orléans par activité. 

Ne remplir que ce qui concerne l’activité choisie.

Bulletin d’inscription


