
NOM :_____________________Prénom :______________

  Ville de résidence :___________________________________

  N° portable :________________________________________
  Courriel : __________________________________________
  Personne à prévenir en cas de besoin :

  N° portable :_______________________

Paiement par chèque à l’ordre de ADF-PCF 71
ou virement de compte à compte

IBAN FR 48 2004 1010 040 750 192P025 01
Bulletin à retourner à PCF-71 30 rue T de Foudras 

71100 CHALON S/S
Paiement possible en 3 fois, voir 06 23 97 11 64


