Formulaire d'Adhésion
Renouveau Démocratique pour Viroflay

Informations Personnelles
Nom :
Prénom :
Date de naissance :
Adresse :
Code postal :
Ville :
Téléphone :
Email :
Informations sur I'Adhésion
1. Type d'adhésion :
" Membre adhérent
2. Cotisation annuelle :
" 20 € (Membre adhérent)

Moyen de paiement :
" Chéque (a I'ordre de "Renouveau Démocratique pour Viroflay")
" Virement bancaire (coordonnées bancaires disponibles sur demande)

" Espéces



Engagement et Participation
1. Je souhaite participer aux activités suivantes :
" Réunions mensuelles
" Ateliers thématiques
" Actions de sensibilisation

" Autres (précisez)

2. Je suis disponible pour aider I'association :
" Oui
" Non
Déclaration

En signant ce formulaire, je certifie avoir pris connaissance des statuts de
'association "Renouveau Démocratique pour Viroflay" et m'engage a les
respecter. Je comprends que mon adhésion est soumise a l'approbation du conseil
d’administration de l'association.

Signature :

Date :

Informations Complémentaires

Pour toute question ou information complémentaire, veuillez contacter :

Renouveau Démocratique pour Viroflay Adresse : 135 B avenue du général
Leclerc 78220 Viroflay Email : contact@rdv-asso.fr



