
  
 
 
 
 
 
 
 
 

 

  
 

FORMULAIRE D’ADHESION 
 

Nom - Prénom: ………………………………………………………………………………………………………….. 
 

N° :…………Rue :………………………………………………………………………..……………………………...  
 

Code postal :………………………………Ville :……………………………………………………………………… 
 

Pays :…………………………………………………  
 

Téléphone : ……. /……./……./……./……./ 
 

Mail : …………………………………………………………………………………………………………….……... 
 

 

Cette adhésion vous permettra de recevoir régulièrement, par mail ou par courrier, des informations sur l’univers des 

jeux bretons et du réseau Falsab (actualités, projets en cours ou à développer, activités, manifestations…). Vous aurez 

également la possibilité, selon votre souhait, de vous investir dans le développement de la Confédération FALSAB. 

 

Pour l’année 2011, la cotisation est fixée à 15 euros. 

 

 

Modalité de paiement : 

 

- par chèque, merci de libeller le chèque à l’ordre de la Confédération FALSAB. 

- par virement, merci de nous contacter. 
 

 

Fait le ……………………………………A………………………………………………… 

 

Commentaires: 

……………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 

 

Formulaire d’adhésion à nous retourner accompagné de votre 

règlement à l’adresse suivante :   

 

Confédération FALSAB - Complexe sportif, Salle Artus 

56 920 NOYAL PONTIVY 
 

A réception de ce formulaire d’adhésion et de votre 

cotisation, nous vous ferons parvenir votre carte d’adhérent 

accompagnée de votre facture acquittée. 
 

 
Pour nous contacter : 

Confédération FALSAB 
Complexe sportif – Salle Artus - 56 920 NOYAL PONTIVY 

T/F : 02.97.08.21.20 
Mail : falsab.noyal@wanadoo.fr Site internet : www.falsab.com 

N° de siret : 421 107 210 00013 

 
Signature 


