
Contrat d'Adhésion 2020/2021

AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER

Association pour le Maintien d’une Agriculture Paysanne AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER
Siège social : Mairie de Château-Gontier, 23 place de la République, 53204 Château-Gontier Cedex

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

Adresse postale : ………………………………………………………………………………………

Téléphone (fixe et/ou portable) : ……………………………………………………………………...

Courriel : ………………………………………………………………………………………………

adhère à l’AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER.   

□ Je suis consommateur d'un contrat annuel / découverte / annuel (après découverte) et :

          - Je m'engage à prendre chaque semaine :

                               □ le petit panier à 12 €                 □ le grand panier à 17 €
   
          - Je verse une cotisation de …… € :                  □ par chèque                                    □ en espèces      

                 (Chèque libellé à l’ordre de
                                                                   l’AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER)    

Montant des cotisations     :  
➢ Pour un contrat annuel le montant est de 7 €  ;
➢ Pour un contrat découverte le montant est de 1 € ;
➢ Pour un contrat annuel après découverte commencé au semestre 1 le montant est de 6 € ;
➢ Pour un contrat annuel après découverte commencé au semestre 2 le montant est de 3 € ;

□ Je suis sympathisant et : 
          - Je verse une cotisation de 7 € :               □ par chèque                                            □ en espèces       

        (Chèque libellé à l’ordre de
                                                              l’AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER)    

Durée de l’adhésion : du ……………………………… au ……………………………… inclus.

L’adhésion implique le respect du règlement intérieur, dont un exemplaire est remis (par mail ou voie 
postale) à tout nouvel adhérent, et qui reste à disposition au siège de l’AMAP.    

Signature de l’adhérent(e) :    

   

L’AMAPOTÉE DE CHATEAU-GONTIER confirme l’adhésion de..................………....................   

pour la période du …………………. au ………………… inclus par le versement de …… euros.      
 
                                  □ par chèque                                     □ en espèces      

Fait à …........................, le ……………….,   

Annick CAQUARD, Trésorière   


