Merci de remplir toutes les informations (méme si elles n’ont pas changé)

Civilité
Nom
Prénom

Adresse

Code Postal
Ville

&ociété fandaise des gAmisde Faint Jacques

St d ftudes Compostellanes

2, Rue Augustin Lesbazeilles
40000 MONT DE MARSAN
Tél. : 05 58 93 38 33
Compostelle4d0@laposte.net
www.compostelle-landes.org

&ociété _fandaise des gAmisde aint Jacques

ﬂ d;ﬁudu Com,oobnﬂanu

2, Rue Augustin Lesbazeilles
40000 MONT DE MARSAN
Tél. : 0558 93 38 33
Compostelle40@laposte.net
www.compostelle-landes.org

ADHESION et ou RENOUVELLEMENT 2024

Monsieur

Madame

Cocher la case correspondante

||

Année de naissance : ................ (pour nos statistiques uniquement)

[\ D = R 2o Y SRR

Souhaite adhérer ou renouveler mon adhésion a la Société Landaise des
Amis de Saint Jacques et verse la somme de
correspondant au montant de la cotisation annuelle.

Date :......ccccvruenne. Signature :

D Espeéce

[0 cheque n°
Amis de Saint Jacques, a adresser au Trésorier :

a l'ordre de la Société Landaise des

Mme IDIART Danielle - 977 Cours de Mano - 40160 GASTES

(1) Tarif des Adhésions :
20 € adhésion particuliers, professionnels et associations
30 € adhésion couples
Crédencial seule : 8 € adultes, 2 € jeunes et étudiants,

ADHESION et ou RENOUVELLEMENT 2024
Pour 2° personne en couple

Civilité Monsieur Madame Cocher la case correspondante
Nom

Prénom
Année de naissance : ................ (pour nos statistiques uniqguement)

A compléter uniguement si coordonnées différentes de la 1° personne

Adresse

Code Postal

Ville HEEEEEEEE

Souhaite adhérer ou renouveler mon adhésion a la Société Landaise des
Amis de Saint Jacques

Date:......ccooeeeennee Signature :


mailto:Compostelle40@laposte.net
mailto:Compostelle40@laposte.net

