
Une question ? partenaire@sisteron-buech.fr - 04 92 61 36 50
Bulletin à renvoyer avant le 17 octobre 2023 à : 

Office de Tourisme Sisteron Buëch 
Place des Aires - 05300 Laragne-Montéglin

ou à déposer dans un de nos bureaux

BULLETIN DE COTISATION 2024

Catégorie(s) -voir grille tarifaire: …………………………………………………………………………………
Nom structure : …………………………………………………………………………………………………
Nom / Prénom : …………………………………………………………………………………………………
Adresse : …………………………………………………………………………………………………………
Code Postal et Ville : ……………………………………………………………………………………………
Tél – Mobile : ……………………………………………………………………………………………………
Email : ……………………………………………………………………………………………………………
Je souhaite adhérer à l’Office de Tourisme Intercommunal :     Oui               Non
Je souhaite cotiser à l’Office de Tourisme Intercommunal :        Oui              Non

En adhérant à l’association, j’accepte que les informations saisies 
soient exploitées dans le cadre de la relation adhérent avec mon Office de Tourisme
(emailing AVIZI).                                                                                  Oui               Non

Je joins le règlement de ma cotisation soit ………………….. €
        par chèque à l’ordre de l’Office de Tourisme Intercommunal du Sisteronais-Buëch
        par virement : IBAN FR76 1910 6008 3243 6544 6080 020 
(Indiquez obligatoirement le nom de votre structure dans l’intitulé de virement)
        par espèces

Je souhaite avoir une facture : Oui          Non
Intitulé et adresse de facturation :
………………………………………………………………………………………………………

Signature :

Office de Tourisme
Sisteron Buëch

Modèle Guide du partenaire V6 Rédaction : AM
Vérification : RAQ

Validation : Direction


