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Association Loi 1901

Entreprendre dans le bon sens

Entreprendre au diapason
Sessions dédiées aux jeunes entrepreneurs

Nom de l’organisme 

en qualité de  

Effectif  (vous inclus) 

Représenté par 

: _______________________________________________________________________

: _______________________________________________________________________

: ________________________________________________________

: _________

Adresse  

  Ville : _______________________________________________________________________________________________________________: __________________

Mme M.Melle

  Code APE 

: _____________________________________________________

: _________________________________________________________________________________@___________________________________________________________

: ________________________________________________________________

Site web : _____________________________________________________________________________________________________________________________________________

: _________ personne(s)

: _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

  _______________________________________________________________________________________________________________________________________________

: __________  An création  

Activité : __________________________________________________________________________

  Tél. 2 : ____________________________________________________________________

Type de structure (association, SARL, etc...) :    ____________________________________________________________________________________________

Identité et coordonnées de la structure participante

N° Siret

Demande d'inscription pour la session organisée le : 

Ce formulaire est un formulaire de pré-inscription. L'inscription définitive est confirmée par l'association 
après vérification du nombre de places disponibles et sous réserve de réception d'un chèque de caution
de 20€ (caution restituée au participant le jour de l'atelier).

                                                               Si vous êtes adhérent à l'association, merci de préciser ci-contre votre n° d'adhérent :

Le nombre de participants est limité à 8. Si dans votre cas plusieurs dates sont possibles, vous pouvez sélectionner plusieurs dates et préciser
votre préférence en indiquant vos priorités par des chiffres dans les cases au lieu d'une croix (le chiffre 1 représentant votre choix prioritaire)

Date de session souhaitée

        29 / 05 / 2010         18 / 09 / 2010         30 / 10 / 2010         20 / 11 / 2010

Date : _____ / _____ / _____ Signature

   

En application de la loi Informatique et Liberté du 6 janvier 1978, vous bénéficiez  d'un droit d'accès et de rectification aux informations qui vous concernent.  
Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication de ces informations, veuillez vous adresser à l'association à contact@griffonneurs.fr

Les Gri�onneurs - 22 bd de Castellane - 13015 Marseille - contact@gri�onneurs.fr
SIRET 505 189 571 00019 - APE 9499Z

Association agréée Entreprise Solidaire, déclarée auprès de la Préfecture des BDR régie par la Loi du 1er juillet 1901 et le decret du 16 août 1901


