
Formulaire d’adhésion / membre Associa5on SignEcriture 
 
Je suis/nous sommes intéressé/s à devenir membre/s 
de l’associa6on SignEcriture 
 
 
Je souhaite /Nous souhaitons 
 

 devenir membre individuel de l’associa6on SignEcriture (co6sa6on annuelle 20.-) 
 

 devenir membre collec6f de l’associa6on SignEcriture (co6sa6on annuelle 50.-) 
 

Membres individuels Membres collec6fs (école, entreprise, associa6on) 
Coordonnées personnelles : 
 

Nom :         
 

Prénom :        
 

Rue          
 

NIP/ville       
 

Adresse @       
 

Coordonnées : 
 

Nom associa6on/école, … 
       
 

Personne de contact :       
 

Rue          
 

NIP/ville       
 

Adresse @       
 

 
Lieu et Date       
 
Signature       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Formulaire à remplir et retourner  

• par mail à signecriture@gmail.com ou 
• par courrier postal à  

Associa6on SignEcriture 
P/a A-Claude Prélaz Girod 
Ruelle des chambres chaudes 1 
1271 Givrins 
 

 
 
Le comité de l’associa6on proposera votre adhésion lors de la prochaine assemblée générale. 


