
            ANCV SENIORS EN VACANCES 2025

 

                   « SAMATAN » Gers (32)
                                       du 10 au 17 mai 2025

 

I N S C R I P T I O N

Club Générations Mouvement de …...................................................

  Madame

  Nom : …...................................................... Nom de jeune fille (obligatoire) …......................................

  Prénom : ….............................................................

  Date de naissance (JJ/MM/AAAA) : ….............................. Lieu de naissance : …...................................

  Monsieur

  Nom : …...................................................... Nom de jeune fille (obligatoire) …......................................

  Prénom : ….............................................................

  Date de naissance (JJ/MM/AAAA) : ….............................. Lieu de naissance :.........................

  Adresse : …..................................................................................................................................................

  Code postal – commune : ….........................................................................................................................

  Téléphone fixe : ….......................................................................................................................................

  Téléphone portable : …................................................................................................................................

  Adresse e-mail : …........................................................................................................................................

Personne à contacter si besoin lors du séjour     :

Nom – Prénom : …...........................................................................................................................................

N° de fixe et/ou portable : …............................................................................................................................

A retourner à Nicole Goumas – 12, rue de l'église (72610) BETHON 
06.89.01.41.73 nicole.goumaslamour@ sfr.fr

avec la fiche dûment remplie :

  Les acomptes aux dates demandées à l'ordre de GMPMN 
  La photocopie recto-verso de votre carte d'adhérent 2025 
  La photocopie recto verso de votre carte d'identité 
  La photocopie de votre avis d'imposition 2024 sur les revenus 2023 (toutes les pages)

A REMPLIR PAR GENERATIONS MOUVEMENT DES PORTES DU MAINE NORMAND

         ELIGIBLE                           NON ELIGIBLE

     


