Bulletin d’Adhésion CMAPRES

(Année 2022)

(A compléter et a transmettre a CMAPRES — 43 Boulevard Volney — 53083 LAVAL Cedex 9)

Datede naissance:|___ | Il I I 1 |

Date de fin d’activité professionnelle CMMABN :I__ | | || | | |
(mois) (Année)
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2 - Reglement de ma cotisation 2022 (15 €) :

Par prélevement a partir du 18 MARS 2022

Signature



