
L’ASSOCIATION ou structure (nom complet) :

Adresse :

Code Postal : Ville :

Téléphone : Portable :

Mail :

Nom du Président (e) :

Mail du président:

Souhaite adhérer à ASSOCIATISSE en réglant la cotisation d'un montant de 30€

Chèques  n° □ Virement □ Espèces □

Je m'engage à communiquer à Associatisse les statuts de mon association et
accepte de recevoir sur les adresses mail communiquées les informations
transmises par Associatisse.

Fait à : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ Le : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

Cachet de l’association Signature du Président

15 av Tarayre 12000 Rodez Tél. :06 52 93 63 50 Siret 44913896500032 – Mail : associatisse@free.fr
Site internet : www.associatisse.fr Facebook : https://www.facebook.com/associatisse.rodez
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