
Né le : 

Nom Prénom

Téléphone Mail

Adresse

Nom Prénom

Téléphone Mail

Adresse

Signature :

A faire parvenir au Président du FANCAR 54 par courrier à l'adresse mail :                                                                                                      

contact.fancar54@gmail.com 

Adresse

*Pas de cotisation pour un membre sympathisant

Tél fixe:   Tél portable :

Par cette demande je m'engage à respecter les statuts du club 

Fait à : Date :

*Possibilité d'un Membre  sympathisant impérativement associé au membre actif

Adresse MAIL :

N° et  Nom de la rue :

Code postal :

Ville :

ANNEE 2025 ADHESION AU FANCAR 54

Concerne les membres actifs 

Etat civil demandeur

Nom :

Prénom :

Votre demande sera présentée au bureau du FANCAR 54 et après avis de celui-ci elle sera validée lors de 

l'assemblée générale 2025. Vous serez appelé à payer votre cotisation sur le montant voté en AG.  

De quelle voiture disposez vous ? ________________________________ 

mailto:contact.fancar54@gmail.com

