Demande Annexe 1 (a remplir par le contact)

Nom et prénom de la personne incarcerée

Données relatives au contact (EN MAJUSCULES D’'IMPRIMERIE)

Nom :
Prénom :
Pseudo Skype : live :.cid.
Adresse e-mail :
Numéro de téléphone :

Autres participants

O enfants (3 maxi)

Prénom, Nom Date de naissance Adresse

[0 personnes agées (1 maxi)

Prénom, Nom Date de naissance Adresse

Déclaration de consentement :

J'ai pris connaissance des conditions indiquées ci-avant relatives a la
prise de contact par I'intermédiaire de Skype et je les ai comprises. Je
déclare par la présente consentir a ces conditions d’utilisation. Je peux
révoquer ce consentement a tout moment par écrit.

Lieu, date, signature




