
ADHESION 2010 
Membre titulaire 

Bulletin d’adhésion à retourner à Aradel 

Madame, Mademoiselle, Monsieur 
Prénom :  ..................................  Nom :  .....................................................................
Fonction :  .............................................................................................................................
Organisme :  ..........................................................................................................................
Adresse :  ................................................................................................................................
Code Postal :  .......................  Ville :  ..............................................................................
Téléphone :  ............................................  Télécopie :  ....................................................
E-mail :  ..................................................................................................................................
Site web :  ..............................................................................................................................

Adhère à ARADEL, à titre personnel en tant que membre titulaire et verse une 
cotisation de 30 € pour l’année 2010. 

Règlement par chèque à joindre au bulletin d’adhésion. 

 Souhaite recevoir une facture 
Donne son accord  .................................................
Ne donne pas son accord  ..................................... } pour diffuser ses coordonnées 

professionnelles sur Internet. 

 Souhaite recevoir les informations d’Aradel  Html (avec images)
 Txt (sans images) 

Le  ................................................

Signature 

Pour mieux vous connaître

Année de naissance :  ..............................  

Statut ou forme de l’emploi 
 Fonctionnaire territorial  CDD fonction publique  Apprenti
 Emploi jeune  CDI  CDD de droit privé 
 En recherche d’emploi   
 Nature du poste :  Création de poste  Poste vacant

Expérience professionnelle 
 1er poste  Nbre d’années d’expérience en dév. éco. local : ....................

Diplôme 
 Bac  DEUG  Licence
 Maîtrise   DESS  DEA
 Master  Autres :  ..............................................................................

Spécificité 
 Aménagement  Économie
 Dév. culturel  Gestion et finance
 Dév. géographique  Management des collectivités territoriales
 Dév. local  Politiques européennes
 Dév. rural  Sciences politiques
 Dév. social  Sociologie
 Dév. touristique  Urbanisme
 Droit de la montagne  Autres :  ..............................................................................

Rémunération brute annuelle 
 de 18 000 à 23 000 €  de 23 000 à 30 000 € 
 de 30 000 à 38 000 €  plus de 38 000 € 

Nature de l’organisme 
 Association  Cabinet conseil  Collectivité territoriale 
 Entreprises  Organisme consulaire  Organisme formation 
 SEM  Services de l’État  Université
 Autres : .............................................................................................................................. 

 

Réservé à ARADEL

N° adhérent :  ...............................................  

Réseau :  ........................................................  

ARADEL
14 rue Passet 69007 LYON

Tél. : 04 37 28 64 64 — Fax : 04 37 65 03 55
E-mail : aradel@aradel.asso.fr

Site web : http://www.aradel.asso.fr/


