LE MOUVEMENT POPULAIRE BULLETIN 2010

[J Adhésion Département......co.viesneienriinenanenns

O Renouvellement CirconseriptioB.....cocovvinciinininnan,
N® Adhérent......ccceee vieiiiniiiiiniiinsnrnrsannnes .

N° Adhérent conjoint........cvcvvvvniiirincenininn Cantonn.....cevvvvenene.. foreranians verinanes

0O Mme 0O Mile 0m. 0 Couple

NOM...ooomiiias i B Prénom.........oevvennn corenre e ververinenns _
By [ () 3 (N TP
NOM et prénom du conjoint si adhésion couple.....c.oeovieiiiiiniiiiiiiiinnin veeres rernrers Cerraraisensenns
Né(R) beurnniniiiiniiiiiiiirirrie i reeneaaas rerrrnrrranens rerrrarennes AN ettt raasannanaanaa cenennsrarrnaes
Adresse...oiveviiieiiiiiinininenias Crrererensresesarenns N
Code postal........ B O Yille.......... G IR

Afin de mienx vous informer merci de remplir le mieux possible les renseignements suivants :

Portable ..oooiiviineiiiiineiniiineeiinnnnen, vevraene Portable conjoint....... rbermresmsrarrresrrasees

.
Tl fIXe . niiiiriinrrrrrrannsnrssencans . vrmererrerrrrenees Feettetenerieannee teceranas

EMAIL L L UL LLLLLLLL L L Ll Ll

) O, SN crenaes e TIrEe et et et e aar e e nan s
Mandat Glectif,..vureeeriviirriiciinrvieinrerresserioncseranraarsonns cerenras B PP
. .
Profession...cocceiiiiinieiericniniiinnnnnean, frnerenerrrrranrennres BB bE et ee ke tbaeeiinannnneratsaannnnnsssonsnsers .

O Cotisation simple : 25 €
O Cotisation couple : 35€

0 Co__tisation'réduite (-30 ans, lycéens, étudiants, chdmeurs) ; 10 €

[1 Je désire faire un don supplémentaire pour soutenir les campagnes de I'UMP et je verse.............. venn€
O Mandat O Chéque a Pordre de PANFUMP

Daté et signature obligatoires

A RETOURNER A UMP - 13 Rue 8¢t Frangois de Paule — 06300 NICE

Téléphone : 04 93 21 21 21 — Fax : 04 93 85 20 79 —~ E-mail : uy-m-pd6@wanadoo.fr
Seut un chéque libellé & l'ordre de I'ANFUMP donnera droit & an regu fIscal déductible des Impdts & VU'émetreur du chéque.,




