
 

  

 

Nom ou raison sociale : ______________________________________________ 

Vous êtes un : 

                      Particulier 

    Professionnel 

Adresse : _____________________________________________________ 

Code postal : ____________________ Ville : _________________________ 

Téléphone : _______________________ Portable : ________________________ 

Mail : __________________________________________ 

  

                                             TARIFS 18€ par emplacement 

Nbre d’emplacement         à 18euros  TOTAL 

 
___________________ 

 
           X18 

 
________________€ 
 

   

 

FAIS LE______________     A________________ 

 

SIGNATURE :  

(Précédée de la mention lu et approuvé) 

 

 

 

 

Afin de vous accueillir au mieux merci de nous retourner l’inscription au plus vite par 
le mail oumi.partage@gmail.com  

 BULLETIN D’INSCRIPTION 2025 

à retourner avec votre payement à l’associations OUMI PARTAGE  

mailto:oumi.partage@gmail.com

