
Les informations recueillies sur ce formulaire sont à l’usage exclusif de la Communauté des Bénédictins de Saint-Wandrille et 
ne sont jamais louées, échangées ou cédées à des Tiers. Conformément à la loi Informatique et libertés et à la réglementation 
européenne, vous disposez d’un droit d’accès, de rectification, de limitation et de suppression aux informations vous concernant, en 
nous contactant : 

Abbaye Saint-Wandrille – 2 rue Saint-Jacques – 76490 Rives-en-Seine.

Merci de renvoyer ce bulletin rempli, accompagné de votre règlement à : 

Bulletin d’abonnement à GESTA
Abbaye Saint-Wandrille

2 rue Saint-Jacques
Saint-Wandrille-Rançon
76490 Rives-en-Seine

Civilité
Nom :..................................................................................................................................................................

Prénom :.............................................................................................................................................................

Adresse :............................................................................................................................................................

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

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

Code Postal : ..................................  Ville : ........................................................................................................

Courriel :.............................................................................................................................................................

désire s’abonner à Gesta pour un an (4 numéros) :

	 	 Abonnement UE et Suisse : 22 €

	 	 Abonnement hors UE : 24 €

À :................................................................................................. Le :...........................................
	 signature


