
  
 
 
 
 
 
 

  aujourd’hui, j’adhère à FO 
 

 
 
 
 
 

Prénom, Nom  ………………………………………………………………………………………………………………. 

Service / Agence …………………………………..……………………………………………………………………….. 

Date d’entrée dans l’entreprise ……………………………………………………………………………………… 

ma cotisation : 

Date : ……………………………… Signature : 

Bulletin d’adhésion à renvoyer à : 
SALLE F.O. LE MANS 

Agent d’Application 
  

    �  6,5 € / mois 
(78 € / an) 

    Technicien  
 

�  8,5 € / mois 
(102 € / an) 

     Cadre 
 

�  10 € / mois 
(120 € / an) 

 

 Mon numéro de compte à débiter, par virement  automatique :   ………………………………… 

Cotisation réduite de 50 % la première année. 
Les cotisations syndicales donnent lieu à réduction d’impôt à hauteur de 60%. 


