
Bulletin d'adhésion 

Je soussigné(e) :

Nom : .......................................Prénom : ..................................

Adresse : ....................................................................................

Code postal : .................... Ville : .........................................

Téléphone : .................................................................................

E-mail : .......................................................................................

Date de naissance : __/__/____  Profession : .............................    

Je souhaite être membre de l'association Archéologie Paysage pour l'année 

2026 et je règle ma cotisation :

Cotisation couple : 20 €

Cotisation individuelle : 15 €

Cotisation étudiants et demandeurs d'emploi : 1 €

Je fais un don : 

Montant libre : ..............€

Votre cotisation et/ou votre don sont déductibles des impôts.
Vous pourrez en justifier par un reçu fiscal que nous vous enverrons.

A ............................... , le  ____/____/____

Signature

Veuillez retourner ce bulletin accompagné du règlement au siège de l'association, merci !


