Bulletin de candidature aux conseils de quartiers
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Date de naissance : . Profession : ..
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Etes-vous membre d’une association ? Si oui, 1aqUEIIE ?......c.ccoeveueeieieeeiceeeceee e

Merci de retourner le coupon-réponse a I'accueil de la Mairie.

Mairie d’Argentré-du-Plessis
21 Bis rue Alain d’Argentré
35 370 Argentré-du-Plessis

Tel : 0299 96 61 27

ARGENTRE DU PLESSIS




