
Bulle n d’adhésion - Associa on des parents Indépendants du
Collège de Saulx Les Chartreux 

  Mme  M.  Nom  _____________________________ Prénom : _________________________ 

Adresse : 
__________________________________________________________________________________________ 

Code Postal________________________  Ville ___________________________________

N° de téléphone : ______________________________  E-mail : _____________________@________________ 

NOM(S) et Prénom(s) de l’élève : ___________________________________Classe : ________________________

NOM(S) et Prénom(s) de l’élève : ___________________________________Classe : ________________________ 

NOM(S) et Prénom(s) de l’élève : ___________________________________Classe : ________________________ 

NOM(S) et Prénom(s) de l’élève : ___________________________________Classe : ________________________

  Souhaite être délégué pour les conseils de classe, précisez laquelle : ________________________.

Co sa on 2021-2022 : 5 €    en espèces    par chèque (à l’ordre de APISaulx)  

Date et signature :  
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