
ASSOCIATION INTERPROFESSIONNELLE DE LA GENTIANE JAUNE

BULLETIN DE DEMANDE D'ADHESION 2019
(Partie 1 : à conserver par l’association)

Je soussigné (e) …............................................................................................................................................................

demeurant à ......................................................................................................................................................................

…...........................................................................................................Téléphone ...........................................................

Mail ...................................................................................................................................................................................

Profession ..........................................................................................................................................................................

Structure.............................................................................................................................................................................

Déclare solliciter mon adhésion à l'Association Interprofessionnelle de la Gentiane Jaune     : «     Gentiana Lutea     »
et souhaite m'inscrire dans le collège :        Propriétaires/gestionnaires        Arracheurs/cultivateurs
       Exploitants en gentiane/collecteurs/négociants             Transformateurs            Membres associés

Je joins à la présente demande d’adhésion le règlement de ma cotisation 2019 :

 d'un montant de 30 € (personne seule, entreprise en nom propre sans salarié, auto-entrepreneur, cotisant 
solidaire)
d'un montant de 120 € (société ou toute autre structure)

Le paiement peut s'effectuer par chèque à l'ordre de « Association Gentiana Lutea », à envoyer au siège administratif
de  l'association :  Les  Quintrands  –  Route  de  Volx  –  04100  Manosque,  ou  par  virement  bancaire  (contacter
l'association au 06 05 28 12 00 ou par mail : stephanie.flahaut@cpparm.org)

En soutien aux travaux de l'association, je souhaite faire un don supplémentairement de …………………..

Je déclare avoir pris connaissance des statuts et du règlement intérieur de l’association 
(à consulter sur www.cpparm.org/la-gentiane/) et m’engage à respecter les obligations qui y figurent. 
J'autorise l'association à communiquer mes coordonnées.

Fait à .........................................................................                   Signature de l’adhérent :

le.................................................................................

------------------(Partie 2 : sera retournée à l'adhérent validée par l'association)--------------------------------------------------------

ASSOCIATION INTERPROFESSIONNELLE DE LA GENTIANE JAUNE

Siège administratif : Les Quintrands – Route de Volx – 04100 Manosque

RECEPISSE DU REGLEMENT D'ADHESION 2019 

Nom de l'adhérent............................................................................................................................................................

demeurant à .....................................................................................................................................................................

….........................................................................................Structure..............................................................................

(cadre réservé à l'association) :

L'Association Interprofessionnelle de la Gentiane Jaune certifie avoir reçu la somme de ................................€

et atteste de votre adhésion pour l'année 2019.

Fait à .........................................................................                Le Président :

le.................................................................................     

http://www.cpparm.org/la-gentiane/
mailto:stephanie.flahaut@cpparm.org

