= Fiche d "insenipition spéctfigue Reveillon du jouwr de  an
CM@GIAS rbes du Sl Decembre 2024 an I janvier 2085

Nom et Prénom de Pouvrant droit : ............ooooiiiiiiiiiiiiiii e
NIA e SLVIiE & e Coefficient social* :...coeueiiiiiiiiiiiiiiiiiniieiieeenns
J e LT TN o Lo TS) - | L= T PP
Code postal i .eeeveeveieiiieiieeieeieeeeenees Y1 L= T T TP PPN
TELEPhONE uuiiiiiiiiieeieeee e (020101 ¢ 411 B U U PR PR PPN
Options /Observations (Transport, chambre individuelle, matériel, restrictions MEdiCales, B1C.) I vevuerrerrrrrenrrrenreerenennensenrenreneenns

Prénom participants et Options Date de naissance Montant

Ouvrant droit @ ........coooiiiiiiiii

Choix Menu [ | Classique [ | Végétarien[ JEnfant | ... [ovid e, €

Ayant droit : .........occviiiiiiii

Choix Menu [ ] Classique [ ] Végétarien[ JEnfant | .. Y S €

Ayant droit™ @ .........ccoooiii

Choix Menu [ ] Classique [ ] Végétarien[ JEnfant | .. Y S €

Ayant droit™ @ ...

Choix Menu [ ]| Classique [ | Végétarien[ JEnfant | .. [ovid e, €

Ayant droit™ @ .........ccoooiii

Choix Menu [ ]| Classique [ | Végétarien[ JEnfant | ... Y N €

Ayant droit™ @ ...

Choix Menu [ ] Classique [ ] Végétarien[ JEnfant | .. Y S €

POUR RAPPEL : Enfant de moins de 6 ans : gratuit, de 6 a 10 ans : -50%, de 11 a 16 ans : -25%, de 17 a 26 : -10% du tarif OD

REDUCTIONS FAMILIALES : 3 payants : -10% / 4:-20% / 5 : -30% / 6: -40% / etc. limitées a -90% _ €
TOTAL1 + L€

Nom Prénom participants Exterieurs Date de naissance Montant

NAD L e e e e e aeaaaas

Choix Menu [ |Classique [ ] Végétarien[ |Enfant | ... Y S - €

NAD 2 i et e e aaaaaas

Choix Menu [ |Classique [ ] Végétarien[ |Enfant | ... Y - €

En cas de dépassement de capacité, si vos invités (NAD ou autre TOTAL 2 + €

CMCAS) ne sont pas retenus, maintenez-vous votre participation a

Lactivité? [ JOUI [ |NON

En cas de dépassement de capacité, souhaitez-vous étre mis en
liste d’attente? [ |OUI [ |NON
TOTAL 1+2 €
Bulletin a retourner a votre SLVie ou a la CMCAS accompagné de votre réglement a I'ordre de la CMCAS Gironde avant le
23/10/2024

[ Autorise I'utilisation de mon image et celle de mes ayants droit, sans limite de durée, ni autre formalité préalable. [J
N’autorise pas 'utilisation de mon image et celle de mes ayants droit.

Les informations recueillies par la CMCAS font 'objet d’un traitement informatique destiné au suivi des inscriptions a 'activité ci-dessus. Les destinataires des données sont
: la filiere Opérationnelle des Activités Sociales de la plaque Nouvelle Aquitaine. Conformément a la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978, modifiée en 2004,
vous bénéficiez d’un droit d’acces, de rectification et d’opposition pour motifs légitimes, aux informations qui vous concernent, que vous pouvez exercer en vous adressant
a : CMCAS Gironde — Madame la Présidente — 185 Avenue de Labarde — CS 62053 — 33300 BORDEAUX.



