
YOU IN !
Prenom

Nom de 
l’établissement/
entreprise

Nom Adresse

Mail Code Postal

Tél. Ville

I wanna join :

Le Syndicat des NFT

Par la présente, je reconnais l’objet de l’association, 
et je m’engage à respecter son règlement intérieur. Je 

suis pleinement informé(e) des droits et des devoirs qui 
incombent aux membres de l’association, et accepte de 

verser ma cotisation due pour l’année en cours.

Le montant de la cotisation - en qualité de membre 
fondateur - est de 100 €, payable par chèque, espèces ou 

virement bancaire.

WAGMI.

À 

SIGNATURE

le / /2022
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