CENTRE COMMUNAL D’ACTION SOCIALE – SAINT-AUBIN-SUR-MER
Fiche d’inscription  – Sortie seniors
« Saveurs de Normandie » – Jeudi 17 septembre 2026
N° d’inscription : ....................
PARTICIPANT
Nom : 				Prénom : 
Adresse : 

Date de naissance Monsieur :		et Madame : 
Téléphone : ....................................................
☐ 75 ans et plus (prioritaire)
CONJOINT (si participant)
Nom / Prénom : ....................................................................
Date de naissance : ......... / ......... / ............
☐ Conjoint moins de 75 ans
PERSONNE À PRÉVENIR EN CAS D’URGENCE
Nom / Prénom : ....................................................................
Téléphone : .................................... Lien : ..........................
INFORMATIONS À SIGNALER
Allergie(s) ou régime alimentaire particulier : ……………………………………………………………
RÈGLEMENT
☐ 40 € – Participant 75 ans et plus
☐ 80 € – Conjoint moins de 75 ans
Montant versé : ................ €
☐ Chèque
AUTORISATION PHOTO
J’autorise le CCAS à utiliser les photographies prises lors de cette journée :
☐ Oui ☐ Non
Fait à ................................, le ......... / ......... / 2026
Signature :
CADRE RÉSERVÉ AU CCAS
N° inscription : ............
☐ Liste principale ☐ Liste d’attente ☐ Paiement vérifié
