CMCAS LITTORAL COTE D’OPALE

BULLETIN D’INSCRIPTION

,$ ACTIVITE : REPAS SPECTACLE ESTAMINET PALACE

DATE DE L’ACTIVITE : JEUDI 30 AVRIL 2026

slvie : [ II N XX N YNNI
NOM & oo, Prénom : ..coeveveveveieeeeieeen,

Tarif selon coefficient social

T1:<7500 € 23€ ............................................................................................
T2:7501 a 13500 € = 28€
T3:13501 4 17500 € = 33€
T4:17501 222000 € = 38€ | CP : ..cocevvvvvvreens VllE © oo
T5:>22001 € = 43€

Nom et Prénom des Date de Participation
participants naissance financiere

Ouvrant-droit
Ayant-droit
Ayant-droit
Ayant-droit
Ayant-droit
Ayant-droit
Ayant-droit

ah | dh [ dh | dh | dh| dh | dh| dh

Total participation financiére
TRANSPORT ORGANISE PAR LA CMCAS

O Bus [ GrRANDE sYNTHE [ GRAVELINES [ catais O ouTREAU [ WAILLY BEAUCAMP

O par mes propres moyens

Je joins un chéque (un par activité) d’'un montant de .................. € al'ordre de la CMCAS, a remettre a
votre Slvie.

Date et signature Visa SLVie Visa CMCAS




