
Demande d’adhésion à l’OFFAP Togo  
(Observatoire de la Faune, de la Flore et des Aires Protégées) 

 

Nom : 
Prénom : 
Adresse actuelle :     
Nationalité : 
 
 

Tel : 
Mail : 
Etudiant : Oui / Non 
Situation professionnelle :  

 

Object : Demande d’Adhésion à l’OFFAP  -Association N°0755/MATDCL-SG-DLPAP-DOCA- 

Je soussigné ………………………………………… souhaite devenir membre ……………………….. 

de l’Association OFFAP. Je certifie avoir pris connaissance du règlement intérieur et 

des statuts de l’Association. 

Motivations :   ………………………………………………………………………………………………….………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………… . 

Ce que vous pouvez apporter à l’Association (compétences, temps, matériel, 

ressources financières, …) : ….………………………………………………………………………………..….. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………… . 

Vos disponibilités pour des actions et missions : ……………………………………………………..... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………… . 

Document à imprimer, à remplir, à scanner et à renvoyer à l’adresse mail de l’Association ou à rendre en 

main propre.  Les montants du droit d’adhésion et des cotisations annuelles sont disponibles sur notre site 

internet dans l’Art 5 du règlement intérieur. Le règlement se fera soit en espèces auprès du Trésorier de 

l’Association, soit par virement bancaire (demander nous le RIB).  

Date et signature : 

 
http://offaptogo.wix.com/offap-togo 

https://www.facebook.com/offaptogo/ 

Mail :     offaptg@gmail.com 

90275203 

91121000 
96070899 

 


