FORMULAIRE D'ADHESION

AEMFQ EN LETTRES MOULEES

Nom :

Adresse :

No Téléphone :

No Télécopieur :

Courriel :

JE DEMANDE par les présentes au conseil d’administration de I'’Association des éeducatrices et
éducateurs en milieu familial du Québec inc. (ci-aprés « TAEMFQ ») de m’accorder le statut de membre
de 'AEMFQ;

JE DECLARE que je détiens une reconnaissance effective a titre de personne responsable d’un service
de garde en milieu familial conformément a la Loi sur les services éducatifs a I'enfance (L.R.Q.,
chapitre S-4.1.1) et ce, sur le territoire desservi par le bureau coordonnateur suivant :

JE M'ENGAGE par les présentes a me conformer aux lettres patentes, aux lettres patentes
supplémentaires et aux reglements de 'AEMFQ); et

JE DECLARE PAYER PERSONNELLEMENT LA PREMIERE COTISATION ANNUELLE DE 5,00 $.

ET JE JOINS MON PAIEMENT, EN ARGENT

COMPTANT, AU PRESENT FORMULAIRE o _
Association des éducatrices

Signée a et éducateurs en milieu

familial du Québec inc.
le 20 . AEMFQ
CARTE DE MEMBRE (temporaire€)

Nom :

SIGNATURE
Date:

Signature:

TEMOIN c)é




