Comité des fétes de Cravans

BULLETIN D’INSCRIPTION A LABROCANTE DE CRAVANS 14 JUILLET 2026
Pour les professionnels : 30€ pour maximum 8 m. linéaires

NOM DE LA SOCIETE:

ADRESSE DU SIEGE:

NOM ET PRENOM DU REPRESENTANT:
FONCTION:

ADRESSE PERSONNELLE:

N°de TELEPHONE:
EMAIL:

PIECE D’IDENTITE DU REPRESENTANT

Carte d’ldentité ou Permis de Conduire
N° N°

délivrée le (date) : délivré le (date) :

par: par:

a:

Date et signature

Ce bulletin esta remplir et poster 8 CDF Cravans Place Michel Allain 17260 Cravans avec
votre chéque a l'ordre de Comité des fétes de Cravans avantle 4 juillet.



