
Nom : .............................................................................................

Prénom : ......................................................................................

Année de naissance : ............................................................

Adresse : .....................................................................................

..........................................................................................................

..........................................................................................................

Téléphone (facultatif) : ...........................................................

Courriel : .......................................................................................

Profession : .................................................................................

Je joins un chèque de 15 euros 
à l'ordre de Plan-Séquence. 
Cette adhésion est valable pour la saison 
en cours (de septembre à août).

❏ Je souhaite recevoir les programmes 
par courriel.

Fait à ………………….........….., le ……………..........................…..

Signature 

Bulletin à retourner accompagné de votre règlement à 
PLAN-SÉQUENCE 
Office Culturel 
61, Grand'Place
62000 Arras

ASSOCIATION 
PLAN-SÉQUENCE
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