
AMAP EN SEINE, BRIN D’ORGE !

B  U      LL  E  TI  N         D’      A  DH      É  S      I  O  N    octobre       2022 →       septembre       2023  

Ce bulletin est à remplir, dater, signer et à remettre à l’un des membres du CA de
l’association ou à envoyer à cette adresse :

  AMAP En Seine, brin d’Orge !
47, avenue du 18 avril -  91200 ATHIS-MONS

Il peut être téléchargé depuis notre site Internet www.enseinebrindorge.fr 

Je soussigné(e),

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

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

…………………………………………………….…………………………………………………….………………………….

Téléphones :............................................................................................................................................

Email : ..............….................................…...........… @ ...............………....................................................

En cas de renouvellement :

Numéro d’adhérent :………………………..  Cochez si vos coordonnées ont changé l’an dernier : □

Adhère à l’AMAP En Seine, brin d’Orge ! et règle ma cotisation :

□ en espèces

□ par chèque établi à l’ordre suivant : AMAP En Seine, brin d’Orge !

Pour notre organisation, merci d’indiquer si vous êtes intéressé(e) par :

□ le panier hebdomadaire de légumes bio (petit □ / grand □ - voir détails sur le site)
□ être intermittent du panier afin de récupérer occasionnellement le panier d'un autre 

adhérent

□ d’autres produits de qualité, même non certifiés « agriculture bio » (fromages, viandes, 
volailles, œufs, miel…)

□ les activités et projets de l’AMAP En Seine, brin d’Orge ! et souhaite en être informé(e).

NB : Les paniers hebdomadaires de légumes bio et les autres produits sont strictement réservés aux 
adhérents de l’association AMAP En Seine, brin d’Orge !

Membre actif :

□ 20 euros

□ 5 euros (étudiants, chômeurs…)

Membre bienfaiteur :

□ adhésion de soutien : .............. euros (montant selon convenance > 20 euros)

Je déclare avoir pris connaissance des statuts de l’association ainsi que du règlement intérieur.

Fait le : ……/……/……..… à : ………………....................... Signature :

http://www.enseinebrindorge.fr/

