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

E-mail* : .......................................................................... Tél : ..................................................................................

Informations professionnelles :

Raison sociale* : ............................................................................ N° de SIRET* : ..................................................

Effectif* : 

Fonction* : ..................................................................................................................................................................

Adresse* : ...................................................................................................................................................................

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

Demande d’adhésion :

 Adhésion | effectif -11 salariés | 45€

 Adhésion | effectif -50 salariés | 240€

 Adhésion | effectif +50 salariés | 360€

formulaire d’adhésion
année 2022

Adhérer à l’APAFEST est une façon de soutenir l’action de l’association et d’en reconnaître les valeurs.
Par ce geste vous permettez à l’APAFEST de pérenniser son activité et de réaliser ses missions en
co-construisant avec elle.

Les demandes seront soumises à la validation du conseil d’administration. Seuls les nouveaux membres font 
l’objet d’un agrément.

Pour être agréé, un membre doit remplir les conditions suivantes :
avoir pris connaissance des statuts de l’association
avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’association
avoir versé le montant de sa cotisation

L’adhésion fonctionne en année civile, du 1er janvier au 31 décembre 2022.
Elle est exonérée de TVA en vertu de l’article 261-7-1-b du Code Général des Impôts.

Vous devenez membre à réception du règlement de votre cotisation (par chèque joint à ce formulaire).
Vous recevrez un mail de confirmation.

 M.  Mme  Mlle

Formulaire à compléter et retourner, accompagné du virement bancaire (RIB au verso) ou d’un chèque à :

APAFEST
23, allée du Bas Perruchet
78 230 LE PECQ

 -11 salariés  -50 salariés  +50 salariés

 J’adhère en mon nom propre

 J’adhère au nom de ma société



RELEVE D’IDENTITE BANCAIRE

Identifiant national de compte bancaire - RIB

Banque
30066

Guichet
10864

N° compte
00020523701

Clé
03

Devise
EUR

Identifiant international de compte bancaire

IBAN (International Bank Account Number)
FR76       3006       6108       6400       0205       2370       103

Domiciliation
CIC SAINT GERMAIN EN LAYE

BIC (Bank Identifier Code)
CMCIFRPP

Domiciliation
CIC SAINT GERMAIN EN LAYE
64 RUE DE POISSY
78100 ST GERMAIN EN LAYE
☎33130616702 

Titulaire du compte (Account Owner)
APAFEST
23 ALLEE DU BAS PERRUCHET
78230 LE PECQ

Remettez ce relevé à tout autre organisme ayant besoin de connaître
vos références bancaires pour la domiciliation de vos virements ou de
prélèvements à votre compte. Vous éviterez ainsi des erreurs ou des
retards d’exécution.

PARTIE RESERVEE AU DESTINATAIRE DU RELEVE


