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Adhésion-

centre social Année 2019
RENSEIGNEMENTS

L’ Association (intitulé officiel) :

dont le siege social est situé a (adresse) :

et 'adresse postale est la suivante :

Créée le

Teléphone: __ /__/__/ _/__ Fax:__/ _/ / / _

E-mail :

Site internet:

Objet:

Représentée par son (sa) Président(e) (nom prénom)

Adresse :

Teléphone: __ /__/ _/__/ Fax:__/ _/ / / _

E-mail :

Composition du bureau et /ou personnes pouvant étre contactées :

Prénom Nom Fonction Adresse Téléphone Fax

Mode d’inscription (ou et quand) :

Tarifs :

Nombre d’adhérents approximatif :

Public concerné :

0-6 ans 07-12 ans 13-18 ans 19-25 ans 26-60 ans + de 60 ans

Votre contact : DEQUIER Mona

Mosaica centre social

25bis rue Général Ferri¢ - 73140 Saint Michel de Maurienne
Tel : 04.79.56.66.09 Port : 06.33.21.60.04

E-mail : contact@centresocialmosaica.fr




Activités proposées :

Animations prévues pour ’année :

Nom
Date Lieu
Objet/descriptif

Nom
Date Lieu
Objet/descriptif.

Nom
Date Lieu
Objet/descriptif.

Avez-vous des projets ? : (Réalisation de brochure, réalisation de sentiers de découverte, ...)

Quels sont les actions ou services que vous attendez en priorité de Mosaica ?

Disposez-vous d’un local (si oui, doit-on envoyer le courrier a cette adresse ?)

Dressez 'inventaire du matériel de votre association et soulignez les éléments que vous étes
disposés a mettre a disposition des autres associations en cas de besoin, accompagné
éventuellement des conditions de prét.

Remarque :

Votre contact : DEQUIER Mona
Mosaica centre social
25bis rue Général Ferri¢ - 73140 Saint Michel de Maurienne
Tel : 04.79.56.66.09 Port : 06.33.21.60.04 E-mail : contact@centresocialmosaica.fr



centre social

Adhésion

Année 2019

Monsieur le Président,

L’Association (intitulé officiel) :

demande son adhésion a Mosaica centre social en tant que membre actif, aprés avoir pris
connaissance des statuts et réglements éventuels.

Ci-joint, la somme de 20 € en chéque ou espéces. (Barrer la mention inutile)

Fait a Saint Michel de Maurienne
le

Signature

(Réservé a Mosaica centre social)

Numéro d’enregistrement de la demande :
Montant de la cotisation percue : 20 € au titre de I'année civile 2019.

Cheque n° /especes

Votre contact : DEQUIER Mona
Mosaica centre social
25bis rue Général Ferri¢ - 73140 Saint Michel de Maurienne
Tel : 04.79.56.66.09 Port : 06.33.21.60.04 E-mail : contact@centresocialmosaica.fr



