BULLETIN d’ADHESION

Je désire adhérer au comité de quartier du Parc de Saint-Maur pour:

[] Soutenir I'action du Comité [ Participer aux actions du Comité [ Participer a la gestion du Comité

Mes préoccupations prioritaires concernant la vie de mon quartier sont:

[l La tranquillité et la sécurité des biens et des personnes [ L'équipement collectif et I'urbanisme

] Le respect des spécificités du quartier [] La vie sociale et I'animation

Je verse une cotisation annuelle de:
[l 10 € pour adhérer [ 50 € pour étre membre bienfaiteur du comité.

Chéque libellé a l'ordrede  COMITE DE QUARTIER DU PARC DE SAINT MAUR & adresser a:
Comité de Quartier du Parc de Saint-Maur, 14 avenue des Erables, 94100 St Maur des Fossés.

NOM o, Prénom.................oo

AT, . .ot e

Teléphone. ..o Email........ooooii
Signature

Comité de Quartier du Parc de Saint-Maur Tél.: 06 12 93 69 60 Email: contact@Ileparcstmaur.org
http://leparcstmaur.org
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