Saison 2020-2021 / CADO

bulletin de souscription abonné département / parrain

Nom Prénom
N° d'abonné Portable*
Adresse

Code postal Ville
Mail *

*Indispensable en cas d'annulation d'une représentation

ABONNEMENT [ du vendredi* O du samedi U du dimanche
*|les dates du vendredi seront imposées en fonction du circuit des cars

J Car, lieu du rendez-vous souhaité

[J Véhicule personnel (Moyen de transport a préciser obligatoirement)

Tarif plein / parrainage 90 €/72 € X = | € |
Tarif +65 ans/ parrainage 87 €/ 70,50 € X = | € |
Tarif -30 ans, handicapé

demandeur d’'emploi 36 € X = £ ‘ ‘
4¢me spectacle (hors transport)

Tarif préférentiel 29 € X = £ ‘ ‘
Tarif -30 ans, handicapé

demandeur d’emploi 12 € X = € ‘ ‘

CADO PLUS (hors transport) réservé aux abonnés

Tarif plein 49€ X = ‘ ‘ €
Tarif -30 ans 24€ X = ‘ ‘ €
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[] Cheque (] Autre TOTAL* = | | €

*établir un réeglement séparé a I'ordre du CADO pour : les abonnements / 4°™ spectacle / CADO PLUS

Adhésion Le Cercle (Remplir le bulletin p. le Cercle / 1 bulletin par personne)

Tarif 5€ X = €
0 uniquement par chéque a I'ordre du Cercle




