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Pour remplir votre bulletin d’abonnement, reportez-vous à la liste des spectacles et aux tarifs pages 74 - 75.

(SGLI^�PE�GEWI�UYM�GSVVIWTSRH�EY�XEVMJ�EYUYIP�ZSYW�EZI^�HVSMX�

        Plein tarif                   Tarif réduit                   Tarif ancien abonné 2019/2020                   Tarif scolaire/étudiant                 

Tarif Pass’Art                   Habitant St Mauront                   Tarif titulaire du RSA 

BULLETIN D'ABONNEMENT

�������M�PE�KVMPPI�HIW�EFSRRIQIRXW�RƶIWX�TEW�WYǽWERXI�photocopiez ce bulletin.

Quantité Abonnements Spectacles choisis Dates
Sous total

abonnements

1

2

3

1

2

3

1

2

3

Quantité Catégorie Spectacles supplémentaires pour les abonnés Dates
Sous total

places supp. 
abonnés

Quantité Spectacles hors abonnement Dates
Sous total Hors 

abonnement

&FSRRIQIRX�WSPMHEMVI�ƽ���ǘ��`��/I�HIZMIRW�TEVVEMR�H�YR�NIYRI�IX�PYM�SǺVI���TPEGIW�

VSWIW�TSYV���ǘ�EY�PMIY�HI���ǘ��(Voir p. 76)

total abonnements

+ spectacles supp.

total abonnements

+ spectacles supp.

+ hors abonnement

ǘ

ǘ

/I�WSYLEMXI�HIZIRMV�(SQTEKRSR�HY�8SYVWO]�TSYV�YR�QSRXERX�HI����������������������ǘ�(je joins un chèque séparé) 

Complétez le bulletin d'adhésion page 71. 2IVGM�IX�FMIRZIRYI�HERW�PI�(IVGPI�HIW�(SQTEKRSRW��
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�!/���+**É/� !�(��/�%/+*�:89Ań:8�/+*0�,.%+.%0�%.!/�!*���/� ųÉ�$�*#!� !�(!1./��%((!0/�(+./� 
de leur réservation pour un même spectacle. 

ATTENTION, tout échange, demande d’avoir ou remboursement se fera UNIQUEMENT sur remise des 
ĩňŘŘĴƀŹ̹ŦŵňŀňşĜƄƞ˦̹Ĵƀ̹İŦňƀ̹ĸƀŵĴ̹ĴǣĴĪƀƄĵ̹ĜƄŲŵĻŹ̹İĴ̹şŦƀŵĴ̹ŹĴŵƘňĪĴ̹ĩňŘŘĴƀƀĴŵňĴ avant le vendredi 31 juillet 2020.

Dans le cadre de jauges réduites et de représentations supplémentaires, les 325 premiers spectateurs seront prioritaires 
pour la seconde date. À NOTER : aucun billet ne sera remboursé ni échangé. Merci pour votre compréhension. 



Quantité Abonnements Spectacles choisis Dates
Sous total

abonnements

1 OR

1  -  Par le Bout du nez 07/04

92�������SMW�YR�LSQQI�QSR�ǻPW 12/01

3  -  Le Conte d’Hiver 28/03

2 BLEU

1  -  Plaidoiries 13/04

2  -  The Marceline 20/11 2 x 74 = 148

3  -  La Légende du Saint-Buveur 19/01

Quantité Catégorie Spectacles supplémentaires pour les abonnés Dates
Sous total

places supp. 
abonnés

2 BLEU Suite française 04/12 2 x 35 = 70

2 VIOLET Festival russe - Le Maître et Marguerite 30/03 2 x 30 = 60

2 JAUNE 250ème anniversaire de Beethoven 13/12 2 x 25 = 50

Quantité Spectacles hors abonnement Dates
Sous total Hors 

abonnement

2 Cabarets avec repas + boisson 14/03 2 x 23 = 46

2 �ERW�+VSRXM²VIW�ǻ\IW 28/05 2 x 18 = 36

1
&FSRRIQIRX�WSPMHEMVI�ƽ���ǘ��`��/I�HIZMIRW�TEVVEMR�H�YR�NIYRI�IX�PYM�SǺVI���TPEGIW�

VSWIW�TSYV���ǘ�EY�PMIY�HI���ǘ��(Voir p. 76)
21

total abonnements

+ spectacles supp.

���

total abonnements

+ spectacles supp.

+ hors abonnement

523

ǘ

ǘ
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Pour remplir votre bulletin d’abonnement, reportez-vous à la liste des spectacles et aux tarifs pages 74 - 75.

(SGLI^�PE�GEWI�UYM�GSVVIWTSRH�EY�XEVMJ�EYUYIP�ZSYW�EZI^�HVSMX�

        Plein tarif                   Tarif réduit                   Tarif ancien abonné 2019/2020                   Tarif scolaire/étudiant                 

Tarif Pass’Art                   Habitant St Mauront                   Tarif titulaire du RSA 

EXEMPLE BULLETIN D'ABONNEMENT

X

/I�WSYLEMXI�HIZIRMV�(SQTEKRSR�HY�8SYVWO]�TSYV�YR�QSRXERX�HI����������������������ǘ�(je joins un chèque séparé) 

Complétez le bulletin d'adhésion page 71. 2IVGM�IX�FMIRZIRYI�HERW�PI�(IVGPI�HIW�(SQTEKRSRW��
X

���

Nom     Prénom

Adresse

Code Postal  Ville

bĵŘ˫̹ǬƞĴ̹ ̹ ̹ ̹bĵŘ˫̹ŲŦŵƀĜĩŘĴ

Mail ....................................……....................................……................

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

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

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

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

....................................….......

Collectivité     

Nom du responsable

Adresse

Code Postal  Ville

bĵŘ˫̹ǬƞĴ ............................……....................................……................

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

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

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

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

        Je souhaite être informé(e) de l’actualité du Théâtre Toursky

Joignez votre règlement par chèque(s) a l’ordre du Théâtre 

8SYVWO]�IX�IRZS]I^�ZSXVI�FYPPIXMR�EGGSQTEKR³�HƶYRI�IRZIPSTTI�

timbrée a : 

8L³¬XVI�8SYVWO]������TEWWEKI�1³S�+IVV³���������2EVWIMPPI.

Possibilité de régler en plusieurs paiements échelonnés. 

�M�ZSYW�RI�TSYZI^�ǻREPIQIRX�TEW�EWWMWXIV�ª�YR�WTIGXEGPI�GLSMWM�

dans votre formule d’abonnement, vous pourrez en choisir un 

autre équivalent sauf en cas de représentations supplémentaires 

et de jauges réduites. Voir conditions page 72-73.


