Cercle

RESEAU D'AFFAIRES 44 BULLETIN D'ADHESION

LOCAL & CONVIVIAL

IDENTITE

NOM & e CPrénom ;o
Représentant I'entreprise @ ... :

AT S S & o

Tel fixe & Tel Portable & ...

METIER

Décrivez votre métier :

Détaillez vos activités.
Ces activités ne pourront étre représentées dans le Cercle si votre adhésion est confirmée.
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Je m’engage a:

O Respecter mes engagements vis-a-vis des membres, invités et contacts fournis par le groupe
0 Faire vivre le groupe en faisant travailler ses membres et en proposant de nouveaux

membres
O Participer aux réunions hebdomadaires et prévenir de mes éventuelles absences
O M’investir dans le groupe sous forme de responsabilités diverses et en cotisant annuellement.

0 Je joins un cheque de 300 € pour I'année 20 ..... a l'ordre du Cercle 44
O Je fais un virement de 300 € sur le compte :

IBAN : FR76 1470 6000 5573 9431 5944 874

BIC : AGRIFRPP847

Ma cotisation sera renouvelée a date anniversaire

Signature du demandeur :
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