
 
 
 

Formulaire individuel de changement d'adresse  
ou de suppression d'abonnement 

À remplir en lettres capitales 
 
Cocher la case en regard de la situation concernée (changement d'adresse ou résiliation) puis remplissez les 
champs d'information correspondant 
 

Changement d'adresse : 
 
Nom : ____________________________________________              Prénom : ____________________________________ 
 
Ancienne adresse :                   Nouvelle adresse : 
 
N° et Rue : _______________________________________                 N° et Rue : ___________________________________ 
 
________________________________________________                  ____________________________________________ 
 
Code postal : _____________                Code postal : _____________ 
 
Ville : ____________________________               Ville : ________________________ 
 
 

Suppression d'abonnement : 
 
Nom : ________________________________________________   Prénom : _____________________________________ 
 
N° et Rue :  __________________________________________________________________________________________ 
 
Code postal : _____________ 
 
Ville : ___________________________ 
 
Motif : ______________________________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Date et signature 
Aucune demande ne sera traitée par 

téléphone 

Formulaire à retourner à :  
Fédération Nationale André-Maginot, Service listing, 24 bis boulevard Saint-Germain 75005 Paris 

ou par fax au : 01 40 46 71 41 
ou par email à : fnam@maginot.asso.fr 

 


