UNITE LOCALE DE CHARENTON-LE PONT ST MAURICE

91 RUE DU PETIT CHATEAU

94220 CHARENTON LE PONT croix-rouge francaise

ul.charentonlepont@croix-rouge.fr

INSCRIPTION POUR LA FORMATION :

IPS : Initiation aux Premiers secours

Afin de finaliser ’inscription, merci de compléter les renseignements ci-dessous *:

Madame [ Mademoiselle [ Monsieur []

NOM o Nomde JF @

Prénom @ ....cccoooovviiiiiiiieeeee

Date de naissance : ....... [..... [ovuiiin. Ville d& NAISSANCE : ....eevvieeeiiiiiiiiieiee e

Département (ou pays) de NaisSsSance : ..........ccevevvvenenee.

a0 | (=TT Y=
Code postal : ......ccccveeeerinnnns VIllE e

v

C e Mail & e, @

* Merci de joindre une copie de votre carte d’identité
Date et signature :


mailto:ul.charentonlepont@croix-rouge.fr

