CAMP DES BOULEAUX

FORMULAIRE D'INSCRIPTION EN GROUPE (10 ET +) T o0-436 2164

Téléc.:819-438-2492

POUR RETRAITES DE JEUNES GENS & 18-30 ANS Courriel: camp@campdesbouleaux.com

Site Web: campdesbouleaux.com

Nom d'église: Nom du responsable:
No. civique: ‘ Ville: Province: Code Postal:
Courriel : ‘ Téléphone: Télécopieur:

Voir site web pour prix et dates

Demande spéciale :

MONTANT A PAYER
COURRIEL # ASSURANCE-MALADIE (sans taxes)
1.
2.
3.
4,
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
Total (inscriptions avant date limite)
Total (inscriptions apres date limite)
Sous-total
*Prenez notes que pour étre considéré inscrit, nous devons avoir recu votre inscription ainsi que votre dépot. -10% (Rabais d'inscription en groupe)
Total dii payable
- Dépot (205 min. par personne)
MONTANT DU (le lundi avant la début de la retraite)
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