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Dimanche 23 juin 2024 - parc de la Mairie

PROCRAMME

10hOO & 10h30 .. Arrivée et placement des participants
Peftit-déjeuner et remise de la plague souvenir
10h30 & 12h30 ... Quverture de l'exposition - Balade en ville & bord d'un bus & plateforme
Dé¢filé d'anciennes - Démonstration de danses country - Activités pour enfants
12h30 ..o Déjeuner offert (sous conditions)
14h00 & 17h00 ... Balade en ville & bord d'un bus & plateforme et défile d'anciennes

Animation accordéeon ambiance guinguette - Activités pour enfants
17h00 Depart des participants

Ce bulletin est & remplir et & retourner :

Par courriel & evenement@gournay-sur-marne.fr
Par courrier & Mairie de Gournay-sur-Marne 10 avenue du marechal Foch - CS90013 - 93460 Gournay-sur-Marne

AUCUNE INSCRIPTION NE SERA ACCEPTEE SUR PLACE LE JOUR MEME

VEHICULE MARQUE MODELE g ANNEE :

5 o eecessssscesies

IMMATRICULATION & oo CIE ASSURANCE oo POLICE N

ATTENTION, le nombre de repas offerts ¢tant limité aux premieres inscriptions, vous recevrez

un mail de confirmation de sa prise en compte ou pas. Pensez & apporter vos tables et chaises.

PARTICIPANT NOM - .. PRENOM et
ADRESSE oottt CODE POSTAL : e VILLE & o
TELEPHONE = o COURRIEL : e o

CLUB / ASSOCIATION :

En remplissant ce document, je certifie sur 'honneur que mon permis de conduire, 'attestation
d'assurance de mon vehicule et son contrdle technique sont valides le jour de la manifestation et
j'autorise l'organisateur & publier toute interview filmée ou reportage photo.

DATE : SIGNATURE :
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