
Pour être inscrit(e) dans notre base de données 
et ainsi recevoir toutes informations concernant le CRI, 
merci d’imprimer et de remplir cette fiche de renseignement, 
qui reste confidentielle. A retourner par courrier au CRI Auvergne.

 Je souhaite adhérer (ré-adhérer) au CRI

 Je suis bénévole dans la structure ou l’association : ..................................................................

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

Tranche d’âge  
 moins de 25 ans  25-34 ans   35-49 ans
 50-59 ans  plus de 60 ans 
données nécessaires pour notre bilan annuel interne

NOM .................................................................. .......................................................................................................

Prénom.............................................................. .......................................................................................................

Adresse ............................................................. .......................................................................................................

Code Postal ..................................................... VILLE ...........................................................................................

Tél. : ...........................................................................................................................  Liste rouge :  OUI    NON

Courriel : ..........................................................................................................................................................................

Statut 
 Salarié       Profession : ............................................................................................................................................

Organisme  ......................................................................................................................................................................

 Demandeur d’emploi
 Sans profession
 Retraité : principal domaine professionnel exercé 
      à cocher dans rubrique « domaine professionnel » ci-dessous

 Etudiant       Domaine étudié ..............................................................................................................................
 Stagiaire 
 Autre : à préciser ......................................................................................................................................................

Domaine Professionnel  Cochez une seule case 
 Administration et Collectivité   Formation professionnelle
 Association  Santé
 Culture  Social 
 Entreprise  Enseignement

 Autre : ...........................................................................................................................................................................

 Règlement de 10 € par chèque (ou mandat) - à l’ordre du CRI Auvergne. 

Chèque N° : ............................................................................... Je désire recevoir un reçu    oui       non 

Cadre réservé au CRI
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Centre 
Ressources 

Illettrisme 
Auvergne

6 rue du Clos Notre-Dame
63000 Clermont-Ferrand
Tél. : 04 73 90 48 16

Fax : 04 73 90 48 17
contact@cri-auvergne.org

stephane
Zone de texte
En vertu de l'article 32 de la loi Informatiques et Libertés vous disposez d’un droit d’accès, de modification, de rectification et de suppression des données qui vous concernent.




