
Votre bon de commande 
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données vous concernant (loi « informatique et libertés » du 06/01/1978).
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• ORGANISME OU ÉTABLISSEMENT PRIVÉ : VOTRE FACTURE SERA INSÉRÉE DANS VOTRE COLIS.
• ORGANISME OU ÉTABLISSEMENT PUBLIC : VOTRE FACTURE SERA ENVOYÉE PAR COURRIER ET EMAIL. 

VOTRE MODE DE PAIEMENT

 �RÈGLEMENT PAR VIREMENT 
Numéro de compte 
IBAN : FR 76 10057192210002015600260 
Code BIC CMCI FR PP 
Domiciliation : CIC GAILLAC

 �RÈGLEMENT PAR CHÈQUE BANCAIRE OU POSTAL  
à l’ordre de Geek Junior

 �RÈGLEMENT PAR MANDAT ADMINISTRATIF  
Paiement par Chorus Pro

Date, signature et cachet valant acceptation.

le �� � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � � �

À retourner par courrier : 
Geek Junior / Abomarque • CS 60003 
31242 L’Union Cedex
ou par email : 
geek@abomarque.fr

Paiement par CB : connectez-vous sur geekjunior.fr/magazine

NUMÉRO 7
DÉCEMBRE 2020

NUMÉRO 8
JANVIER 2021

NUMÉRO 9
FÉVRIER 2020

NUMÉRO 10
MARS 2021

NUMÉRO 11
DÉCEMBRE 2020

NUMÉRO 13
FÉVRIER 2020

NUMÉRO 12
JANVIER 2021

NUMÉRO 14
MARS 2021

4,99 €
+ 2 € de frais de port 

par exemplaire

INDIQUEZ CI-DESSOUS LE(S) NUMÉRO(S) QUE VOUS SOUHAITEZ COMMANDER.

NUMÉRO

QUANTITÉ

NOMBRE  TOTAL 
D’EXEMPLAIRES × 4,99 €

FRAIS DE PORT
+ 2 € par exemplaire MONTANT TOTAL

................                .........................                         € .........................                         € .........................                         €

(à partir de 5 numéros commandés, frais de port gratuits en France)

Les numéros 1 à 6 sont toujours disponibles.


