
Bulletin d’inscription 
 

à retourner à l’Association des Maires de Haute-Savoie 
par Télécopie : 04 50.52.71.35 

 
(Plus d’information sur les sessions Tél : 04.50.51.47.05) 
 
La commune de : ………………………………………………………………………. 
Téléphone................................................................................... Fax…………………. 
Mail : ………………………………….. 
 

� � � �  Participera à la session du (cocher la case) :  
 

�  Mercredi 24 mars 2010 à Thonon les Bains  
 
�   Lundi 29 mars 2010 à Thyez  
 
�   Mercredi 31 mars 2010 à Annecy  
 
�       Mercredi 7 avril 2010 à Archamps 

 
 

Représentant de la commune 
Nom (en majuscule)………………………………………………… 
Prénom............................................................................................................................................... 
Fonction au sein de la commune 
.................................................................................................... 
E-mail personnel (facultatif) : 
............................................................................................................................................................ 
 
Sera accompagné de  
Nom (en majuscule)………………………………………………… 
Prénom............................................................................................................................................... 
Fonction au sein de la commune 
.................................................................................................... 
E-mail personnel (facultatif) : 
............................................................................................................................................................ 
 
Nom (en majuscule)………………………………………………… 
Prénom............................................................................................................................................... 
Fonction au sein de la commune 
.................................................................................................... 
E-mail personnel (facultatif) : 
............................................................................................................................................................ 
 
 

����     Ne participera pas à une des sessions indiquée s précédemment  
 
          

Cachet – Signature du Maire 


