
MILABERRI 
 

Vous souhaitez participer activement à nos travaux ou simplement nous soutenir ?  
Adhérez à l’association en remplissant le formulaire ci-dessous: 

Bulletin d’adhésion 
Nom : __________________________________________________________________________ 

Prénom : ________________________________________________________________________ 

Adresse : ________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Code postal : ___________ Ville :____________________________________________________ 

Tél. : ___________________________________________________________________________ 

E mail :________________________________________________________________________ 

J’adhère à l’association Mila Berri : 

□ Membre: 10€ - □ Soutien : ….. € 

Domaine(s) sur le(s)quel(s) je souhaite m’investir dans l’association 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

Vous serez contacté(e) à réception de votre adhésion. 

 

 

Règlement par chèque bancaire à l’ordre de «Association Mila Berri» 

Renvoyer ce bulletin et le chèque à : 

Association Mila Berri 

Françoise MALLE 

478 Chemin Harriagaraia 

LEYOLA 

64990  VILLEFRANQUE 


