





Veuillez retourner ce formulaire avant le 25 eoctobre 2007
&
Alliance Maladies Rares

Reésidence de I'Archet A
42 Bd Napocléon Il 06 200 NICE

ou par e-mail : alliance-jeansaide@orange.fr

PR EM I & e

ARRESSE S s s e s s e e e e

Etes-vous Madecin *
Personnel scignant * oui
Membre d'une association de malades ol

Sioul laguelle P

* |Une attestation de présence pourra vaus &tre délivrée 3 |'accueil






