Aafac BULLETIN

Agroforesteries  D’ADH E SION 2024

MERCI DE REMPLIR CE BULLETIN EN LETTRES MAJUSCULES

Ayant pris connaissance et me reconnaissant dans le projet associatif du Réseau Afac, en adhérant a U'Afac-Agroforesteries, je m’engage:

« Asoutenir le projet associatif du Réseau Afac et & en respecter 'éthique ;

« Arespecter les statuts de ’Afac-Agroforesteries ;
« Arespecter le fonctionnement et le réglement intérieur de l’association.

COORDONNEES DE ’ORGANISME

Nom de l'organisme

N° de SIRET

Adresse

Complément d’adresse

Codepostal I___._ .. ... 1 Vile

Adresse mail de la structure Site internet

Téléphonefixe I___.__ 1. 1. 1. 1. |

COORDONNEES DES REPRESENTANTS DE ’ORGANISME

MANDATAIRE (a remplir obligatoirement) :

Le mandataire est la personne physique qui représente organisme et qui vote lors des assemblées générales.

Nom Prénom

Fonction/Poste

Adresse mail du mandataire (adresse a laquelle sont envoyées les convocations aux assemblées générales et les liens de vote électronique)

Téléphonefixe I___.__ ||| 1. 1| Téléphoneportable I___.__ | | 1. 1. |

DELEGATAIRE (3 remplir si le mandataire décide de déléguer son pouvoir a un autre représentant de 'organisme

(élu ou salarié)) :

Le cas échéant, c’est cette personne qui recevra les convocations aux assemblées générales et les liens de vote électronique.

Nom Prénom

Fonction/Poste

Adresse mail (obligatoire)

Téléphonefixe I___.__ 1. . . I . | Téléphoneportable I___.__ . 1. 1. 1. |


https://afac-agroforesteries.fr/qui-sommes-nous/
https://afac-agroforesteries.fr/documents-officiels-2/

TYPE D’ADHESION A AFAC-AGROFORESTERIES

MONTANT DE UADHESION A L’AFAC-AGROFORESTERIES

[0 Organisme d’échelle départementale OU FEGIONALE ............cccoeviveieieeieeieeiieieiee ettt s bbbttt s s s sas s sansas 100 €

(0 Organisme d’échelle iNfra-déPArteMENTale..............c..couiuiueuieeieeieeie ettt sttt s bbb bbbttt ses e s e bansas 50€

En cas d’utilisation des outils Pepicollecte ou PGDH, une cotisation complémentaire a 'adhésion a I'Afac-Agroforesteries sera
facturée au moment de la demande de l'ouverture d’accés aux outils.

MOYEN DE REGLEMENT

[(J Ala réception de la facture, par virement en précisant le Bulletin et réglement a envoyer a ’adresse suivante :

numéro de facture Afac-Agroforesteries

(J Par chéque joint a ce bulletin Immeuble Crescend’0
(Pour les collectivités : joindre le bon de commande) 23 rue du champ de Foire
61100 FLERS

Ou bulletin a envoyer par mail a

administration@afac-agroforesteries.fr

CONTACT ADMINISTRATIF POUR LADHESION :

Personne en charge du traitement administratif et financier de l'adhésion

Nom Prénom

Fonction/Poste

Adresse mail :

Téléphonefixe I___.__ .. 1. 1. 1. 1 Téléphoneportable 1___.__ . 1. 1. 1. |

Signature de 'adhérent

Votre contact :

Marie-Héléne BERTHOUD
Service administratif et comptable
0642031202

Immeuble Crescend’O

23 rue du champ de Foire Association Francaise Arbres Champétres
61100 FLERS et Agroforesteries

Horaires : lundi au mercredi - 8h-12h / 13h30-17h30 g q
‘ 38, rue Saint Sabin

75011 PARIS
contact@afac-agroforesteries.fr

www.afac-agroforesteries.fr



http://www.afac-agroforesteries.fr
mailto:administration%40afac-agroforesteries.fr%20?subject=
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