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42 rue Louis Lumière 75020 Paris 
Tél. 01 40 31 45 00
www.handisport.org

Reconnue d’Utilité Publique  
le 17 juin 1983 (J.O du 25 juin 1983) 
Délégation du Ministère des Sports

 BON POUR ACCORD LE :  CACHET ET SIGNATURE : 

NOMBRE DE CARNETS À 20 €  ............................. MONTANT  .................................................

Bon de commande
Un carnet de 10 billets : 20 €

MERCI DE RETOURNER CE FORMULAIRE À :
Gil MARDEL • g.mardel@handisport.org
Tél. 01 40 31 45 27 • Port: 06 83 88 90 55
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