
Nom de la structure adhérente

Sigle

RNA (uniquement pour les associations)

Nom / Prénom du représentant
(Président / Gérant / Individuel)

Siège Social de la structure

Nom / Prénom du correspondant

Documents à fournir   (en fonction de votre activité)

*Récépissé de Déclaration (Préfecture ou sous Préfecture)

**Certificat d'identification "INSEE"

Journal Officiel "annonce de la création"

Formulaire d'adhésion de la structure

Forme juridique

SIREN / SIRET

Siège Administratif de la structure (expèdition courrier et licences)

APE / NAF

Rue

Code Postal

Ville

Rue

Code Postal

Ville

en PDF de préférence

en PDF de préférence

Téléphone

E.mail

Site Internet

* Obligatoire 

pour les 

Associations

** Obligatoire 

pour SARL, SA, 

etc…

en PDF de préférence

Activité 

Principale {
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