
 

 

 

 

 

 

POUR L’ANNÉE 2025 
 

COTISATION ANNUELLE de 25€ 

 

A renvoyer à Mme DECALF Thérèse 

9 rue Pasteur 

62144 CARENCY 

 06.23.55.30.68 

 theresedecalf@gmail.com 
 

NOM et Prénom : ------------------------------------------------------------------- 

Adresse : ------------------------------------------------------------------------------ 

Code Postal : ------------------- VILLE : ------------------------------------------ 

Téléphone : ---/---/---/---/--- MAIL : --------------------------------------------- 

 

VOITURE : ------------------------ MOTO : -------------------------------- 

TYPE : ----------------------------- TYPE : --------------------------------- 

ANNÉE : --------------------------- ANNÉE : ------------------------------- 

  

VOITURE : ------------------------ MOTO : -------------------------------- 

TYPE : ----------------------------- TYPE : --------------------------------- 

ANNÉE : --------------------------- ANNÉE : ------------------------------- 

 

Pour tous renseignements : 06.23.55.30.68 ou 06.07.73.43.07 


