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Bulletin d’adhésion  
association soumise à la loi du 1er juillet 1901  

Nom :  

Prénom : 

Date de naissance :  

Adresse :  

Ville :  

Code postal :  

Téléphone :  

Mail :  

Je déclare par la présente, souhaiter devenir membre de l’Association des Etudiants d’Etcharry Formation 

Développement.  

Cotisation de 2€ pour chaque année de formation.  

Nous demandons un paiement pour la totalité du cursus de formation* : ☐ 
AES : 2€ (année ………….……… ) ☐ DEME : 4€ (années ……..……-.............. )  

☐ BPJEPS : 2€ (année ………….……… )  
  DEES : 6€ (années …….. - ……… )  

Le paiement de la cotisation se fait en espèce ou par chèque à l’ordre de : Association des étudiants d’etcharry 
formation et développement.  

A ce titre, je déclare reconnaître l’objet de l’association, en partager les valeurs et en avoir accepté les 
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statuts. Je m’engage à participer à la vie de l’association et à verser une cotisation de 6€ pour la totalité du cursus 

de formation.  

Fait à ……………………. le : ……………………………     

 Signature (précédée de la mention « Lu et approuvé »  

 


