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ASSOCIATION DES ANCIENS DE PONT-A-MOUSSON S.A. & SAINT-GOBAIN PAM

Section Nancy & Agences

APAM - Appel de cotisation 2026

Merci de remplir le bordereau ci-dessous et de le renvoyer avec votre chéque a I'ordre de 'APAM a
I’adresse : APAM Boite Postale N°83674 54096 NANCY CEDEX

Nom:.... . . . . . . . Prénom: .

Date de naissance: /[ /

Adresse : .
Tel Fixe: . . . . . . . . Tel Mobile :
Email : .

Dernier établissement de rattachement : .

Date départ en retraite: / /

Cotisation 2026 a I’APAM section de Nancy&Agences :

I 1Y L= 1] oY= TN 15,00 €
L1 Membre. Veuf OU VEUVE ....c..cveeeireneiirenireeeirenniressseresssersssssesnsesenssenes 15,00 €
L1 Membre bienfaiteur 30€ .......ceeeeiireeiireeireeniireneireeesereneserensssesnsesenssenes 30,00 €
[0 Membre bienfaiteur SOE€ .........cvvveeeiireeenniireeennieeeesssierressssiereessssessesnnes 50,00 €

[0 Membre sympathisant (parrainé par un membre APAM ci-dessous) ... 15,00 €
Votre Parrain: .

Don I 0 7o T |:|

Si vous souhaitez adhérer a une 2¢™e section APAM, merci de vous adresser directement a la section
correspondante.

APAM, B.P. N° 83674 54096 NANCY CEDEX
E-mail : association.apam@laposte.net Site web: https://apam-asso.fr/
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