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                                           BULLETIN D’ADHESION 
                                          POUR MEMBRE SOUTIEN 
 

I. Membre 
 

Nom : Date de naissance :  
 

Prénom : Etat civil :  
 
Adresse : Tél. privé :  
 

 Tél. prof :  
 

Email  Tél. portable :  
 

 

Profession et domaine dans lequel vous l’exercez actuellement (si vous êtes encore étudiant(e)), 

veuillez préciser dans quelle branche : 

 

 

 

Motivation(s) de votre demande d’adhésion 

 

 

 

Comment avez-vous eu connaissance de l’existence de l’Association ? 
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II. Bénévolat  
La qualité de membre soutien, outre une cotisation annuelle, peut impliquer, pour ceux qui le 
souhaitent, une participation bénévole à certaines de nos actions. 
 
Merci de nous indiquer dans lequel/lesquels de ces domaines vous souhaiteriez être actif/active : 
 

 Collaboration aux diverses manifestations organisées pendant l’année (fête, carnaval etc.) 
 

 Oui    Non   
 Si oui         préparation le jour même          pendant la manifestation          rangement après la manifestation 

 
Aide ponctuelle au secrétariat (sur appel téléphonique), par exemple : mise sous pli, étiquetage des cœurs en 

chocolat etc. 
  

 Oui    Non   
 

 Si oui, quelles sont vos disponibilités : 
 
 Matin 9h00-12h00  Après-midi 14h00-17h00 
Lundi matin    après-midi   

Mardi matin    après-midi   

Mercredi matin    après-midi   

Jeudi matin    après-midi   

Vendredi matin    après-midi   

  
 
Collaboration à des actions de collecte de fonds, par exemple pour la vente des cœurs en chocolat 
 
Oui    Non   

 

 
III. Moyens de diffusion souhaité  
Dans un souci d’écologie et d’économie, nous vous remercions de nous informer comment souhaitez-vous recevoir nos 
différentes publications. 

 
Feuille d’Information     Courrier  E-mail 
Rapport d’Activités    Courrier  E-mail 
Catalogue des prestations     Courrier  E-mail 
Informations diverses membres   Courrier  E-mail 
 
 
 
Date :  Lieu :  
 
 
 
Signature :………………………………………………………………………………………………………….…. 
 
 
 

 
Toute autre suggestion sera la bienvenue ! 
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