
 

 

 
PRÉNOM ET NOM : _____________________________________ 
ADRESSE ÉLECTRONIQUE : _____________________________ 
NUMÉRO DE TÉLÉPHONE (FACULTATIF) : _____________________________ 
NOMBRE DE COPIES DÉSIRÉ : ___ x 8 $ = _________$ 
 
Je désire recevoir ma copie de Chameaux : 
______ En mains propres (nous communiquerons avec vous en temps et lieu pour vous informer 
de la date, du lieu et de l’heure du lancement du prochain numéro) 
______ Par la poste, moyennant des frais de 3 $ 
 
ADRESSE POSTALE : __________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________ 
 
Je désire, en plus du 8 $ me donnant droit à un exemplaire de Chameaux, faire un don à la revue : 
______ Non 
______ Oui. Montant : _______$ 
 
Le paiement doit être fait par chèque au nom de « Revue Chameaux » et être envoyé avec ce 
coupon à l’adresse suivante : 
Revue Chameaux 
706, rue Père-Marquette 
Québec (Québec)   G1S 2A2 
 


