
BULLETIN d'ADHESION 2009

Certaines informations ne sont pas obligatoires, néanmoins elles nous permettront de vous tenir informés  
au  mieux  des  actions  du  collectif.  Pour  éviter  toute  erreur  lors  de  l'envoi,  merci  de  rédiger  le  plus 
lisiblement possible.

Résidence principale
Nom : .................................................................................................................................................... 

Prénom : ..............................................................................................................................................

Adresse : ..............................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................

Code Postal : .......................  Ville : ................................................................................................. 

Pays : .......................................................................................................;............................................

Téléphone : .........................................................................................................................................

mail : ..................................................................................................................................................... 
(Pensez à vous inscrire à la newsletter (lettre d'information) du site pour être prévenu des nouveaux articles 
publiés. Inscription sur la page d'accueil du site www.medocpourtous.org )

Résidence secondaire (éventuellement)
Adresse : ..............................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................

Code Postal : .......................  Ville : .................................................................................................

Merci de joindre un règlement par chèque d'un montant de 5 euros, 
à l'ordre de « association Une Pointe pour Tous ». Encaissement valant reçu (aucun justificatif 
ne sera fourni individuellement sauf demande expresse). Adresse d'envoi :

Une Pointe pour Tous,
BP 1,

33123 LE VERDON SUR MER

□ Je désire faire un don supplémentaire à l'association.

□ Je souhaite donner de mon temps pour aider.

Date et signature
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