
    

 

 

Nom : : …………………………………     Prénom :  ……………………     Date de naissance :         /         / 

Adresse : ……………………………………………………………………………….…………………………….……………… 

Téléphone : ………………………………  Adresse e-mail : ………………………………………@……………………… 

Durée de l’adhésion : 1 année à compter de la date de règlement de la cotisation. 

Montant de l’adhésion : 10 euros minimum, si je le souhaite Je peux faire un don à l’association. 

Date d’adhésion Montant Don Espèces Chèque VIR HelloAsso      Signature 

       

 

En adhérant à l’association « La Carrée », je m’engage à respecter ses statuts et son 

règlement intérieur, mis à ma disposition au siège de l’association. 

Fait le        /        /   20    À …………   Signature de l’adhérent(e)     (Pour les mineurs, signature des parents) 

FORMULAIRE D’ADHÉSION  

Association « La Carrée » N° W291014500 

                                   lacarree@orange.fr 

                   Lavoir de Pontaniou16 rue Saint-Malo  29200 Brest 

 
 

          N° d’adhérent :                 

 

mailto:lacarree@orange.fr

