¥ TCOML?LOUSE
MISE A DISPOSITION DU BAZACLE

Formulaire de demande de convention

Nom, Prénom du représentant légal :

Sur quels créneaux horaires ?
Choix 1 : .eveeeeeeeeenee ChoiX 2 1 v, Choix 3 e

Nombres de badges demandés: .....................

Mode de paiement :
Cheque Virement
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