
 
 

Vendredi 22 mars 2019 à Rennes 
Maison des Associations 6, Cours des Alliés 35000 Rennes 

 

Madame et/ou Monsieur  

Nom : 

 
Prénom 1: Prénom 2: 

Adresse :    

Code postal : 

Ville : 

   

 

E-mail obligatoire :  
Téléphone : 

   

 

Vous êtes: 
   

Parent     

       Si membre d’une Association, préciser laquelle : 
 

       Professionnel          65€ - Préciser Organisme/structure : 
 

       Etudiant ou personne     
       en situation de handicap 

Autre, précisez : 
 

 Vous avez un handicap nécessitant une prise en charge logistique particulière      OUI  NON 
 

Repas Buffet du midi compris dans l’inscription    
 
 

Chèque joint de :           €          (total pour inscriptions buffet du midi inclus) 
 

 

L’association AFBPL ne saurait être tenue pour responsable en cas d’annulation pour des faits n’émanant pas de sa propre volonté 

 

 

         €    

€e 
[Tapez 
une 
citatio
n 
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dans 
le 
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ment, 
ou la 
synth
èse 
d’un 
passa

    RESERVATION OBLIGATOIRE (nombre de places limité) 
 

    Bulletin d’inscription à retourner avec votre chèque à l’ordre de : 
AFBPL et à l’adresse suivante : 

 Mr Jean Paul ANDRE 
61 rue Ferdinand Thomas  56670 RIANTEC  - 06 95 66 19 08 andre-jean-paul56@outlook.fr 
Site : autisme-fbpl.asso-web.com     Facebook : Autisme Federation Bretagne Pays de Loire 

 
 

10€  

20€  


