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DEMANDE D’ACCUEIL ET PARTICIPATION ACTIVITES
Antenne de proximité : Les Jardins du Riveral
800 avenue du Mas Salat, 34150 GIGNAC

Formulaire a retourner au CRT Cceur d’Hérault - contact.crt@gecoh.fr
Coordination CRT - 07 43 36 58 93
Au moins 3 semaines avant la date de session a laquelle vous souhaitez assister.

Nom, prénom de |'aidant : Intitulé de la session d’information / formation a Date de la session :
laquelle vous étes inscrit :

Nom d’usage de la personne
agée aidée qui souhaite
participer aux activités

Nom de jeune fille

Prénom

Date de naissance

Adresse

Téléphone

Mail
Nom,
prénom
Tél
Référent (personne a portable
contacter en cas d'urgence .
g ) Mail
Aidant .
o [] oui [ ] Non
principal
La personne est-elle informée de la demande : [ ] oui [ ] Non

Informations complémentaires a porter a notre connaissance au sujet de la personne inscrite pour un accueil et la
participations aux activités aux Jardins du Riveral, Gignac :
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