J Association Nationale des Elus des Littoraux

BULLETIN D,ADHESIQ?O';«” ANE L

Prénom : Nom Fonction

Téléphone : Courriel Nom de I'organisme adhérent

Addresse compléte

Statut concerné : Commune Intercommunalité Département / Région
Syndicat Parlementaire
Nombre d’habitants Cotisation :
(pour les communes, intercommunalités, départements et régions) (en euros)
Faita: Le: Signature :
Baréme des cotisations:
Communes, <1000 habitants 150 €
Communautes de 1000 & 30 000 habitants 0,20 € par habitant
communes,
Syndicats > 30 000 habitants 6000 €
Communautés
d'agglomération/urbaines 7100<
Métropoles 8000 €
Départements 7 € par 1000 habitants
Régions 2,80 € par 1000 habitants
Darlementalr(—{S francais et 100 €
européens

Document a retourner a I'adresse courriel ou postale mentionnée ci-aprés

Reglement a effectuer par cheque bancaire ou par mandat administratif.
R.I.B.: B.N.P Paris Bosquet- 30004 - 00375 - 000 01672557 97
IBAN : FR76 3000 4003 7500 0016 7255 797 BIC BNPAFRPPPXXX

22 Boulevard de la Tour-Maubourg - 75007 PARIS
0144 1111 70 — anel-secretariat@anel.asso.fr - www.anel.asso.fr




