ECHANGES RHONE- ALPES PALEST!NE (ERAP)

Erap c/o Maison des passages 44 rue St Georges 69005 LYON

BULLETIN D'ADHESION

Je souhaite adhérer a I’association «ERAP, Echanges Rhone-Alpes Palestine »,
j'accepte les statuts de I'association, et j'acquitte ma cotisation de 10 euros
(Cheque au nom d'ERAP)

M/MME NOM oo Prénom tueeeeeeiiiiiiiiiiiiceeee e,
AArESSE ettt

Code postal et Ville iooovvveeeeeiiiiei

LECIL] o] aToT o 1=T £ I

Email (BIEN LISIBLEMENT SVP) : ........cccvvvvenninnen. @

Fait a L e

Signature :

LOI' INFORMATIQUE ET LIBERTES :
« Les informations recueillies dans le présent questionnaire ne seront utilisées et ne feront I'objet de communication extérieure
qu’avec votre accord. Elles pourront donner lieu a exercice du droit d’acces dans les conditions prévues par la Loi 78.17
relative a l'informatique, aux fichiers et aux libertés du 6/01/1978 ».



