
              NOM :
              PRÉNOM :
              N° DE TELEPHONE:

PARTICIPERA :
AU REPAS :  

                                        ADHÉRENT(E) ............... X 20 €

NON ADHÉRENT(E) ............... X 25€

SEULEMENT A L’APRÈS MIDI DANSANT:

                                        NOMBRE DE PERSONNES ................ X 10 €

RÈGLEMENT PAR CHÈQUE À L’ORDRE DE “ASSOCIATION LES QUATR’E “ 
À ENVOYER AVANT LE 30 SEPT. À VIVIANE PROUTEAU, 2 RUE DU STADE 85430
AUBIGNY LES CLOUZEAUX

COUPON REPONSE

11 OCTOBRE 202611 OCTOBRE 2026


