DEVENIR MEMBRE

ADHERENTS

b

Formulaire d'inscription pour devenir membre de |I'association

Nom * : Prénom * :

Adresse * :

Ville * ;

Code postal * : Pays *:

Tél : Date de naissance :
E-mail : @

Les champs marqués par * doivent obligatoirement étre remplis.

Votre inscription ne sera définitive qu'a réception de la cotisation annuelle.

Membre aphasique .. ................... 30,00 €
Membre aphasique + Accompagnant : . . . . .. 50,00 €
Membre bienfaiteur ou donateur : . ......... 30,00 € et plus

Imprimer le formulaire et le compléter afin d'en avoir un exemplaire et ’envoyer a

|'association.

Merci



