
 Oui, je m’abonne à Apnéa, je recevrai 5 numéros ainsi que mon cadeau, le tee-shirt Apnéa.

 Mme  Melle  Mr.

Nom . . . . . . . . .          . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Prénom . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                     

Adresse . . . . . . .        . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                     

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

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

CP  . . . . . . .        Ville  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                       Pays . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                     

Tél. : . . . . . . . . .           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

Pour recevoir toutes les promos et vous informer sur le suivi de votre commande :
E-mail : . . . . . . .        . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                          

signature indispensable
(pour régler par carte bancaire)

 Je règle ci-joint par chèque bancaire 
ou postal à l’ordre de Média Plongée.

 Je préfère régler par carte bancaire :

N° de la carte

Date fin validité : 	mois	     année

3 derniers n° au dos 
de votre carte, à côté 
de votre signature

Abonnement découverte
5 numéros + votre cadeau le tee-shirt Apnéa

22e au lieu de 41*, soit

3 numéros gratuitsOffre spéciale 
d’abonnement 
À retourner accompagné  
de votre règlement à :

Apnéa, BP 45043,  
31033 Toulouse cedex 5
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