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Feuille démargement
Bénéficiaire

Madame

Nom/Prénom : LE ROCH / Isabelle
Date de naissance : 30/05/1977
Adresse : 7 rue dombales

Code Postal : 93100

Ville : Montreuil

Téléphone :'0661735246 - 0661735246

Mail : ileroch@gmail.com

Organisme prestataire

Nom : BGE PaRIF

Nom/Prénom du conseiller : IASONI / Robert

Lieu de réalisation de la prestation : 36 allée Vivaldi - 75012 - Paris 12e Arrondissement
Téléphone : 0143559110

Mail : robert.iasoni@bge-parif.com
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