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CENTRE COMMUNAL D’ACTION SOCIALE
INSCRIPTION(S) : NOËL DES SENIORS 2025

À retourner au plus tard le vendredi 10 octobre 2025*

RAPPEL : il faut être fertois et avoir 65 ans ou plus dans l’année (né avant 1961).

IDENTIFICATION
MADAME (prénom / nom) : ............................................................................................................................

Date de naissance : ..........................................................................................................................................

MONSIEUR (prénom / nom) : ........................................................................................................................

Date de naissance : ..........................................................................................................................................

COORDONNÉES
Adresse : .............................................................................................................................................................

Téléphone (obligatoire) : ................................................................................................................................

Mail : .....................................................................................................................................................................

PRESTATION SOLLICITÉE 
(UN SEUL CHOIX POSSIBLE, COCHER LA CASE CORRESPONDANTE)

COLIS : r 1 personne	 r 2 personnes
OU

REPAS : r 1 personne	 r 2 personnes

Fait à ................................................. , le ..................................... 2025

Le dossier complet doit être déposé dans la boîte aux lettres de la mairie (côté ascenseur), 
accompagné de la copie de la ou des pièces d’identité et d’un justificatif de domicile 
de moins de 3 mois.

Pour tout renseignement, veuillez contacter Mme Nathalie VIVET au 01 60 22 76 83 ou par mail 
à ccas@lfsj.fr.

*ATTENTION  : Tout dossier reçu après le vendredi 10 octobre 2025 sera automatiquement 
placée sur liste d’attente.

Reçu en mairie le ........................................ 2025
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