
BULLETIN D'ADHESION

NEUF LUNES

Nom : ____________________________________________________________

Prénom : ___________________________________________________________

Adresse complète : __________________________________________________
__________________________________________________________________

Facultatif :
Adresse e-mail : ____________________________________________________

Téléphone : ________________________________________________________

Nombre d'enfants : ____________________________________________________

Merci de renvoyer ce bulletin d'adhésion avec votre règlement de 10€ à l'ordre de 
L'Association Neuf Lunes à :

Neuf Lunes
Anne-Sophie Fallard
1 rue des pénates
72300 NOTRE DAME DU PE


