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Nouvel(le) abonné(e) : 100 € Renouvellement : 60 €

ADHÉRENT(E) 

Nom : _____________________________ Prénom(s) : _____________________________ 

Adresse : __________________________________________________________________ 

Code postal : ___________________ Ville : _______________________________________ 

Téléphone fixe : __________________________ Portable : __________________________ 

Adresse email : _____________________________________________________________ 

Statut matrimonial :  Célibataire  Marié(e) ou pacsé(e)  Veuf(ve) 

CONJOINT(E) 

TYPE DE DÉFISCALISATION 

 Robien classique  Robien recentrée  Borloo  Pinel  Scellier 

 Girardin  Malraux  Monuments Historiques  Résidence de service 

 Autre (préciser) : __________________________________________________________ 

Nom : _____________________________ Prénom(s) : ______________________________ 

Portable : __________________________________________________________________ 

Adresse email : ______________________________________________________________ 
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RÉSIDENCE 

FORMULE DE RÈGLEMENT 

 Carte bancaire  PayPal  Chèque 

CONDITIONS 

 J’accepte que l’ADIM recueille les données me concernant ainsi que celles de mon bien lors de mon 
inscription, afin d’établir des statistiques, de mettre en contact les plaignants d’une même résidence 
ou d’un même promoteur. Les données strictement privées ne seront visibles que des membres du 
bureau de l’ADIM. 

 Je déclare, après avoir pris connaissance de ces conditions, vouloir adhérer à l’association ADIM en 
qualité de membre. La cotisation annuelle est de 100 € à l’inscription, puis 60 € les années suivantes. 

Fait le : _______________________________ 

A : ___________________________________ 

Signature adhérent(e) : Signature conjoint(e) : 

____________________________________ ____________________________________ 

Nom : _____________________________________________________________________ 

Adresse : __________________________________________________________________ 

Code postal : ___________________ Ville : _______________________________________ 

Nom promoteur / constructeur : _______________________________________________ 

Nom conseiller / vendeur : ____________________________________________________ 
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