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Tribunes €6 49 et CAC = Acceés Porte 1 - Tribunes POL et OUEST FRANCE = Accés Porte 2

TARIFS ABONNEMENTS MI-SAISON

Championnat
NIVESLS. MI SAISON
Niveau | 180 €
Niveau 2 150 €
Niveau 3 110 €
Niveau 4 85 €
Jeunes
16/17 ans 50 €
et Etudiants
Enfants
4/15 ans W€

TARIFS PLACES

Matches de Matches de
NIVEAUX Championnat et Gala, Play-Offs et
Coupe d’Europe (Poule 1) Coupe d’Europe (Poule 2)
Niveau 1 2% 25
Niveau 2 19 21
Niveau 3 14 16
Niveau 4 10 13
Jeunes
16/17 ans o 7
et Etudiants
Enfants 4 4

4/15 ans




CORéabonnement CINouvel abonnement

FICHE D'ABONNEMENT MI-SAISON 2012/2013

Vos coordonnées : (Veuillez compléter les informations ci-dessous)
Titre de civilité M., Mme, Melle)
ou Société (s.A.R.L./E.U.R.L/S.A/SNC/GAEC/..)
NOM

PRENOM
DATE DE NAISSANCE

ADRESSE

CODE POSTAL - VILLE

TELEPHONE
PORTABLE

(Recevoir les scores lorsque 'équipe jouera a l'extérieur)

E-MAIL

(Recevoir les actualités du club tout au long de la saison)

Votre place :

Votre place saison 2012/2013

NOM
PRENOM
TRIBUNE
NIVEAU
RANG/NUMERO
Type d'Abonnement MI-SATISON
PRIX UNITAIRE
TOTAL

4 Choix de réglement :

01 1 cheéque & l'ordre de la SASP Cholet Basket [ Paiement carte bancaire®, 1 Espéces* (*en une seule fois lors de
l'inscription)

Si tarif réduit (invalidité, étudiant, enfant), veuillez joindre une photocopie d'un justificatif : carte dinvalidité,
carte étudiant, carte d'identité..

C1J'ai pris connaissance et accepte les conditions Générales de Vente aux abonnés de Cholet Basket pour la
saison 2012/2013 (case a cocher obligatoirement afin que votre abonnement soit validé)

C0J'accepte de recevoir des informations sur Cholet Basket par mail.

C1J'accepte de recevoir des propositions commerciales des partenaires de Cholet Basket par mail.

Fait a le / /2012 Signature :

|{CADRE RESERVE A LA BILLETTERIE

Plan fait le : Facture établie le : Facture adressée le :
Billets remis, le : Commande n° : Client n® :

Signature :




