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COTISATION 2023 et Contribution au FONDS SPECIAL

Nouveau membre [ Renouvellement [ Changement d’adresse [ Contribution au Fonds spécial [l

1) Nom, Prénom : 2) Nom, Prénom :

Adresse a Nominingue :

Téléphone :
N° et rue Municipalité Code postal
Adresse postale : identique & celle indiquée ci-haut [ ou:
Téléphone :
N° et rue Municipalité Code postal
Courriel :

Renouvellement de cotisation : 20 $ par membre

Contribution au Fonds spécial : montant

Modes de paiement : 1) Par internet : sur le site de I’ Association a I’adresse http://argln.ca , sous I’onglet « MEMBRES »
2) Retourner ce formulaire rempli avec votre paiement a I’ARGLN, C.P. 399, Nominingue, Québec, JOW 1R0

Si vous ne souhaitez plus recevoir de correspondance de I’Association, nous en informer par courriel a I’adresse info@argln.ca
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