Bulletin d’adhésion a I’association
Réseau Auberge Espagnole-Sainte Catherine de Sienne

Je suis une association et je souhaite adhérer a I’Auberge Espagnole pour
bénéficier de son réseau et de le soutenir dans ses activités :

Je choisis de payer m pour la cotisation au titre de 'année 2018.

NOM DE L’ASSOCIATION :.......ccoeviiiiniiicrie s
NOM DU REPRESENTANT :......ccooiviiniiiiiiiiiinnin s

Prénom :.....cccooovviveeivnie e

VAT W Elg il [[Idet je souhaite adhérer a I’Auberge Espagnole pour la
soutenir dans ses activités et les rendre pérennes

Une fois adhérent(e), je bénéficie de tarifs réduits pour les Rencontres de
I’Espérance et les visites dans Paris organisées par I’association.

Je choisis de payer 10 euros pour la cotisation au titre de I'année 2018.

NOM oo e Prénom :.....cocooovviveeivie e

AAIESSE ittt st st ettt et e e e st st sae et ettt e e e st b e et tes s e ees
Code postal : ..o,

Ville ¢ oottt

E-mail @

Numéro de téléphone: .......................

Tout type de paiement est accepté :

= Cheque al'ordre de I’Association ou espéces d envoyer a :
Réseau Auberge Espagnole Ste Catherine de Sienne : 20 Rue Albert, 75013 PARIS

= Virement sur le compte :
RIB Auberge Espagnole Ste Catherine de Sienne :
Crédit Mutuel : 10278 (Code banque) 06149 (Guichet) 00020115801 (N° de compte) 60 (Cl¢)

Fait a le 2018

Signature



