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OUVERTURE COMPTE BUVETTE

          Fiche à renvoyer pour le 10/05/2024 au plus tard à  libournegym@sfr.fr


Je soussigné : ………………………………………….

Représentant de l’association : …………………………………….

En qualité de : ……………………………………………………

Adresse de facturation : ……………………………

J’autorise les personnes suivantes :

[bookmark: _Hlk164093408]M ou Mme _______________________________________________________ 
M ou Mme _______________________________________________________ 
M ou Mme _______________________________________________________ 
M ou Mme _______________________________________________________ 
M ou Mme _______________________________________________________ 

A prendre des tickets et les faire noter sur le compte de notre club.

A l’issue de la clôture du compte, une facture vous sera remise.
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