
BULLETIN
D’ADHÉSION

2021

Nom : .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Prénom :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Fonction professionnelle :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Etablissement :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Adresse :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Code postal :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .Ville :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Téléphone :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

E-mail adhérent(e) :  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

E-mail pour envoi facture :   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .

Paiement de la cotisation : 50 E
Si paiement à réception de facture, cocher cette case 

Mode de paiement : 
chèque (à l’ordre de Andicat) 
virement  (merci d’indiquer le n° de la facture et/ou le nom de l’adhérent(e) 

sur l’ordre de virement)

Relevé d’identité bancaire
Titulaire du compte : ANDICAT
Domiciliation : CREDITCOOP Maisons Alfort
 42559 10000 08003746145 06
 Code Banque Code Guichet Numéro de compte Clé RIB

Numéro de compte bancaire International (IBAN) :
FR76 4255 9100 0008 0037 4614 506
Code BIC : CCOPFRPPXXX

A noter : votre adhésion est personnelle, elle n’est pas souscrite au nom de votre Etablissement. 
Promouvoir et actualiser l’action des ESAT. Professionnaliser le secteur du travail protégé. 

12 rue Mayran - 75009 Paris  Tél. : 01 42 40 15 28  E-mail : andicat@andicat.org  www.andicat.org 

SIRET : 444 490 056 00025  APE : 9499 Z  N° de déclaration d’activité : 11 94 058 99 94 




