Abonnement par adhésion a la SAF

Prénom

Nom

[0 Demande a a étre inscrit(e) comme membre de la Société Astronomique de France
(I"'adhésion sera effective dans un délai de 6 semaines a réception de ce document).*

Cotisations :
[ Tle de France (75,77,78,91,92,93,94,95). .......eovoeoeeee oo 50 £
[0 Autres départemMents..............o..oooooooooooeoeeeeeeeeeeeee 20 € Lastronomie infrarouge
I Juniors : mineurs et/ou étudiants de moins de 25 ans**.............c......... 10 € EUNIVERS
Année de naissance :19.... Cycle d’enseignement :

— joindre photocopie de la carte d’étudiant

+ Abonnement a '/ASTRONOMIE :

[ Abonnement 1 an/ 11 numéros 49 €
[] Abonnement de 2 ans /22 numéros (Réservé aux nouveaux abonnés) 90 €
[0 Abonnement 1 an + 2 hors série (Ephémérides et Ciel) 74 €
\ Total Abonnements + Cotisation..........ccccoooeviiiiiieeiiciee e £

Adresse pour I'envoi de la correspondance et des publications :

Ville Code Postal

Tél : Mél :
Profession :

Année de naissance :

Les adhérents a jour de leur cotisation bénéficient de services tels bibliothéque, conférences, cours d'initiation,
etc. et peuvent participer aux travaux des Commissions. Vous pouvez cocher celles qui vous intéressent (4 maximum)

[ Astro-imagerie [ Acquisition et traitement d'images [ Cadrans solaires [ Cométes

[ Cosmologie [ Etoiles doubles [ Instruments [ Histoire de I'astronomie
[ soleil [ Météores, météorites, impactisme  [] Planétologie

[J Observations planétaires
[ Radioastronomie

Si vous faites partie d'un club, veuillez indiquer : Le nom
L'Adresse

— Cocher les cases correspondants a vos choix.

Bulletin a imprimer et remplir accompagné de votre réglement a :
Société Astronomique de France - I’Astronomie - 3, rue Beethoven 75016 Paris

D par chéque bancaire ou postal a I'ordre de la SAF

D par carte bancaire (visa / Eurocard / Mastercard)

Expire fin (MM/YY)

Signature :

Lo Pic de Voiein
Les radipastrenomes pmateurs



