Bulletin d'adhésion 2017

Cette adhésion donne droit a tous les services du REF
Adhésion par le web avec paiement sécurisé par carte
bancaire : http://www.r-e-f.org/adhesion/

COTISATION AVEC REVUE PAPIER

COTISATION REDUITE AVEC REVUE PAPIER (3)

[ France 69,50 € O France 34,75 €
[1 Outre-mer/étranger 82,00 € 1 Outre-mer/étranger 47,25 €
[1 France -25 ans @ 26,50 €

COTISATION REDUITE AVEC REVUE INFORMATIQUE

L1 Outre-mer/étranger -25 ans (@ 38,50 €
L1 France/Outre-mer/étranger 27,50 €

COTISATION AVEC REVUE INFORMATIQUE
[1 France/Outre-mer/étranger 55,00 € COTISATION REDUITE SANS REVUE

O -25 ans @ 11,50 € 00 France/Outre-mer/étranger 22,50 €
PARRAINAGE

Le parrainage d’un nouvel adhérent donnera droit aux avantages suivants
pour une adhésion pleine (cotisation et abonnement) (*). Le parrain bénéfi-

COTISATION SEULE SANS REVUE

[1 France/Outre-mer/étranger 45,00 €
1 -25 ans @ GRATUIT

ciera d’un chéque cadeau d’une valeur de 15 euros (a valoir sur la prochaine
adhésion ou l’achat de fournitures a la boutique). Le filleul recevra le DVD
Radio-REF de [’année précédente.

(*) Joindre obligatoirement les 2 bulletins pour bénéficier de cette offre.

IDENTIFIANT-ECOUTEUR

L’administration ne délivrant pas d’identifiant d’écouteur : le REF vous NUMBIO REF © .ottt e e s e e e eaenans

propose ce service. .

|:| Carte d’écouteur GRATUITE avec la cotisation INAICALIL ¢ cevneeeieee et eaae e e e eaeaans
NOM 2 e
Prénom : .......cooooiiiiiiiiiiiieee e

En application de la loi du 6 janvier 1978, relative a l’informatique, fichiers
et libertés, les informations que nous vous demandons de porter sur ce .
bulletin sont nécessaires pour apprécier votre demande et sont exclusive- Ve =3 = RS
ment destinées au REF. Sauf demande expresse de votre part (case a cocher
ci-dessous), votre indicatif, vos noms, prénoms, adresse et e-mail seront
reproduits dans les nomenclatures de [’association. Vous pourrez, si vous
le souhaitez, faire rectifier ces informations en cas d’erreur ou d’omission en .
faisant la demande par écrit aupreés du secrétariat du REF ou par e-mail a : Code postal © eeeeeetecaecetaeteettcettecatttttttetecatttttettestteenesrestsrnes
nomenclature-ref@r-e-f.org

D Je ne souhaite pas que mon e-mail ﬁgure dans la nomenclature. 1 1= N
Je ne souhaite pas que mon adresse figure dans la nomenclature. TOIBPNONE & ...ttt e eseereeneens
%E‘;ﬁg{sg{;; r‘(’]g{{ [g’;i’c’gf;;egjxpgﬂ ag/ggtlr';cé?rfs(;ze’gg Z’gs’ "’j)o indre la copie d’une piéce AQresse @-Mail : ....ceueeenieneiiieiiiiiieetieeireiereeereeneeenereennens
(3)Elle est accordée aux handicapes, aux conjoints des membres cotisants, aux OM et YL en Date de NAISSANCE : .......ceevvurevrneeereeeeieeerieeetneeeenaneenneenneeeens

grande difficulté. Joindre un justificatif récent.
Profession @ .....iuueeeueiiieeiieee e etee et e e e e aans

PENSEZ A FAIRE UN DON AU REF

C’est une bonne facon d’aider [’association dans ses actions de défense et de promotion du radioamateurisme, en
outre vous pouvez réduire jusqu’a 66% de ce don de votre imp6ét sur le revenu.

L0 DOMAUREF v €

REGLEMENT A RETOURNER A : REF - CS 77429 - 37074 TOURS CEDEX 2 - Tél. : 02 47 41 88 73 - FAX : 02 47 41 88 88

O Je régle par cheque bancaire, mandat cash ou postal a l'ordre de REF (obligatoirement accompagné du présent bulletin).

1 ve régle par carte bancaire Type de Carte : O carteBleve [ visa [ Mastercard Date :
Datedexpiration: | | | LI | N :L L1 11 LLL 1Tl LT LT Signature :
O e régle par prélevement automatique (joindre un RIB ou un RIP)

AUTORISATION DE PRELEVEMENT « SEPA »

Simplifiez-vous la vie : choisissez le prélevement automatique de votre adhésion !!!

Pour utiliser cette possibilité de reglement, vous pouvez demander le formulaire SEPA (Single Euro
Payments Area - Espace unique de paiement en euros) au siége social du REF - CS 77429 37074
TOURS CEDEX 2 ou le télecharger sur le site de [’association dans la rubrique « Adhésion ».
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