Association Toi-Nous
4 rue Boileau
95230 SOISY SOUS MONTMORENCY

1 Adhésion
1 Renouvellement

Mr Mme Mlle (rayer les mentions inutiles)
NOM &
Prénom & .o
Date de naissance : .../.../.....

CP .. Ville o
TEeIEPNONE & .

Date de I'adhésion : .../.../....

Adhésion annuelle : 10 €
Don pour soutenir nos actions: ... €
Total cotisation annuelle: ... €

(Cheque a I'ordre de Association Toi-Nous)

Signature de I'adhérent (ou toute autre personne habilitée. Pour les mineurs, signature des
parents)



