SyNOFDLS

Syndicat National des Organismes
de Formation De I'Economie Sociale

FORMULAIRE D'ADHESION

Informations générales :

Nom de l'organisme :

Sigle :

Adresse :

Code Postal : oo VIl o

Date de création : ..........cceeennnns
Forme juridique : [] Association :

L] Autres, PréCiSez @ .....covvneeeiieieiee e

Les Dirigeants :

Président (e)




DONNEES RELATIVES A LACTIVITE DE FORMATION

Etes-vous membre d'un réseau ou d'un regroUPEMENT 7 .......c.uiiiiiiiuiiieeeeiee e

=0 T PP PPP T

Etes-vous qualifié ou certifié ?

PrECISEZ ..
Chiffres clés : année de référence : N-1 [ ] .................... (préciser 'année)
Chiffre d'Affaires de I'activité Formation * :........ ........coooni. (case « Total général » du BPF)

Nombre d'heures stagiaires :.........ooocceieieeieiiiins v,

Descriptif sommaire de l'activité et finanCeurs @ ...
Effectifs : nombre de personnes ...

Formateurs : CDI: ........ CDD: ........ EQTP: ........

Autres : CDI: ........ CDD: ........ EQTP: ........

Montant de la cotisation :

(*Part fixe de 200 € + 0,05 % du chiffre d’affaires de I'année N-1
montant plafonné a 7000 € suivant décision du CA du 18 avril 2007)
Joindre chéque a l'ordre du SyNOFDES

Faitle...............coooie ...

28 signature et cachet de I’organisme
(=] Envoyer Bulletin et chéque
au SyNOFDES
66, Cours Tolstoi
69100 VILLEURBANNE



