
Nom : ______________________________________

TRIBUNE : 

J’accepte de recevoir l’ensemble des informations des Flammes Carolo Basket

*Sont dans le tarif réduit : 
les -18 ans / PMR / Étudiants 
sur présentation d’un justificatif

SIÈGE : ____________________

Adresse : ________________________________________________________________________________

Date de naissance  : ____ ____ / ____ ____ / ____ ____ ____ ____

Code Postal : __________________________

Profession : __________________________________________________________________________

N° Portable : __ __ - __ __ - __ __ - __ __ - __ __Email : __________________________________________

Ville : __________________________________________

Prénom : ________________________________________

Merci de remplir l’ensemble des champs ci-dessous

(Tarifs -18 ans -> joindre une copie de la carte d’identité

Catégorie 1 Latérale 1 Latérale 2

INFORMATIONS PERSONNELLES

FORMULE D’ABONNEMENT

CHOIX DE MA PLACE

BON DE COMMANDE À DÉPOSER OU À ENVOYER AVEC LE RÈGLEMENT :

AUCUN ABONNEMENT NE SERA PRIS EN COMPTE SANS RÈGLEMENT

FCBA - ARENA - RUE DE LA VIEILLE MEUSE - 08000 CHARLEVILLE-MÉZIÈRES

ESPÈCE CB CHÈQUE

FULL SAISON

CARTE D’ABONNEMENT INCLUSE -

CATEGORIE 1

PLEIN TARIF TARIF RÉDUIT*

LATERALE 1 & 2

250 € 195 €

195 € 145€


