
 

ANFP Château de Montbarnier 43200 Yssingeaux 
Tel. : +33 47 16 57 250 — Fax: +33 47 16 55 36 8       
Association n° 03857, Créée le 11 septembre 1986. Statuts modifiés le 6 juillet 1991, le 27 octobre 2001 et le 22 octobre 2005.      
Numéro de SIREN : 352 708507 — Numéro de SIRET : 352 708 507 00012.     

 

Demande d’adhésion  Multiple 2023/2024  (ou changement d’adresse) 

ÀÀ  ll’’AAssssoocciiaattiioonn  NNaattiioonnaallee  ddeess  FFoorrmmaatteeuurrss  
En pâtisserie – Confiserie – Glacerie – Chocolaterie - Traiteur 
Toute démarche d’adhésion est soumise à la validation du bureau de l’ANFP.  
 

Établissement:        
 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Académie de : 

Tel :      Fax :      

Courriel : 

Site internet : 

 
  Renouvellement          Première  adhésion   (cocher la case correspondante)      
 
Adhésion valide jusqu’au 01 septembre 2024. 

• Adhésion pour jusqu’à 2 adhérents         25,00 € x  ---------- Adhérents =               € 

• A partir de 3 adhérents                20,00 €  x ---------- Adhérents =               € 

• Membre bienfaiteur (25 € minimum)                 €        

• Total en euros                     €        

Règlement par chèque libellé à l’ordre de : ANFP 
 
Fait à : _____________________________ le ____________________ 

« Lu et approuvé ». 

Signature : 

 

Document à faire parvenir accompagné du règlement au Trésorier-Adjoint : 
Philippe DERON 

45 B, rue de Mirouze 

22120 YFFINIAC 

TÉL. : 02 96 72 77 25 

 

Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéros d’adhérents attribués par l’ANFP après enregistrement : 
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Vous pouvez bien entendu inscrire autant de Formateurs que désiré. 

Adresse Personnelle des adhérents:     
  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Adhésion valide jusqu’au 01 septembre 2024. 
 

 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 

 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 
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Adhésion valide jusqu’au 01 septembre 2024. 
 

 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 

 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 
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Adhésion valide jusqu’au 01 septembre 2024. 
 

Site internet : anfp.fr 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 

 

Nom :        Prénom :                                       

Résidence : 

N°  Rue 

Code Postal    VILLE 

Tel :    Fax :     Tel Mobile : 

Date de Naissance (     /    /           ) :  Lieu de naissance :   Nationalité :                           

 

Courriel :                                                                                                                                                                                            

Site internet :     

Autorise l’ANFP à communiquer mes coordonnées courriel aux partenaires de l’ANFP :        OUI      NON 

 Activité  Professionnelle: (griser la case utile)  

- Professeur Technique :       …     

- Chef de travaux :          …     

- Autre:       …    Préciser  
     

 Joindre une copie du diplôme ou titre professionnel possédé le plus élevé (si possible) 

      

 
Réservé au secrétariat de l’ANFP : 

Numéro d’adhérent attribué par l’ANFP après enregistrement : 

 

 


