
 
 

Bulletin d’adhésion
Nom :…………………………………………………………………...

Prénom :……………………………………………………………
…...

Adresse :………………………………………………………………..

………………………………………………………………………….

N° tél/fax :……………………………………………………………...

Adhésion :

Individuel 20 Euros

Familiale 30 Euros

Mineur _ sans emploi 8 Euros

Don :

Souhaitez-vous recevoir le « Jacana » :

Par courrier

Par mail :

Signature :


