
 
 

 

 

 

 

BULLETIN DE PARTICIPATION AU COMITE DES JEUNES 

 

Nom : ____________________________________ 

Prénom : _________________________ 

Date de naissance : ____________ 

Adresse du lieu d’accueil : 

______________________________________________________________

______________________________________________________________ 

Numéro de téléphone du jeune : ______________________________ 

Numéro de téléphone du correspondant : _______________________ 

 

 

 

Observatoire corse de la protection de l’enfance (OCPE) 

Direction de la protection de l’enfance 

Les terrasses du Fango 

Rue du juge Falcone 

20405 Bastia Cedex 9 

 

 


