Cher(e) collègue et ami(e), 

L’Assemblée Générale Départementale de l’ANR Morbihan se tiendra le mardi 19 mars 2019.

Elle aura pour cadre le Centre de Vacances de Kéravel à ERDEVEN

L’accueil se fera à partir de 09h15. Un café de bienvenue vous sera proposé

Déroulement de la journée :

10h00 début de l’Assemblée Générale « salle Yves Montand »
Repas, au prix de 30 € par personne.
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Association Nationale de Retraités

« Groupe du Morbihan »




Menu
Le feuilleté financier
Le suprême de pintade farci et ses garnitures
Le buffet de fromage
Mousse chocolat et framboise sur son craquant                                            
Boissons
Kir
Vins rouges
Rosé Cidre au tonneau
Café



Après-midi dansant

Je profite de cet envoi pour vous souhaiter, ainsi qu’à vos proches, en mon nom et au nom des membres du Comité départemental, une excellente année 2019 

Cordialement 
	
La présidente 
Christiane MOREAU 

* Le covoiturage, avec les amis, est fortement conseillé. En cas de problème, merci de prendre contact auprès de votre responsable de secteur. 
…..….….….….….….…..….….….….….….…..….….….….….….….

Bulletin d’inscription Assemblée Générale Départementale du 19 MARS 2019 

Nom :…………………………………………Prénom : …………………………..…………………… 

Nom :…………………………………………Prénom : …………………………..…………………… 

Participera à l’Assemblée Générale Départementale (Cocher la case correspondante) OUI NON 
Participera au repas ……………………………….. (Cocher la case correspondante) OUI NON 
Fixe : …………………… Portable : 06 .. .. .. .. .. .. .. E-mail ……………………….…………
. 
Joindre un chèque libellé à l’ordre de : Kéravel Vacances, accompagné de ce bulletin.
*** RETOUR, AU PLUS TARD, LE VENDREDI 09  MARS 2019, à ***
Pascale TAMIC  4 KERADENNEC   56620  CLEGUER
	
	Repas = 30 € x …… (Nbre de personnes)    TOTAL =…………... €
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