Lettre-Agenda du Réseau Féministe « Ruptures »
(Structure nationale mixte du Collectif de Pratiques et de Réflexions féministes « Ruptures)

38, rue Polonceau
75018 - PARIS
Téléphone : 01 42 23 78 15
Contact : reseau.feministe.ruptures@orange.fr
URL: http://www.reseau-feministe-ruptures.org

FICHE D ABONNEMENT A LA LETTRE-AGENDA Année 2026

(Parution bimensuelle par courrier électronique le 1¢ et le 16 de chaque mois)

NOM : Prénom :

Date de naissance : Lieu:

(information utile pour nos statistiques)

Adresse :

Téléphone : Télécoprie :
Adresse électronique :

Activités professionnelles (présentes ou passées):

Etes-vous membre :

®  D’une association, si oui, laquelle :

®  D’un réseau association, si oui, lequel :
o D'un syndicat, si oui, lequel :

®  D’un parti politique, si oui, lequel :

o Exercez-vous un mandat électif, si oui, lequel :



o  Travaillez-vous dans une institution, si out, laquelle :
o  Une institution, si ous, laquelle :

Comment avez-vous eu connaissance de la Lettre Agenda du Réseau Féministe « Ruptures »

Je m’abonne a la lettre Agenda a partir du numéro :

(rayer la mention inutile) :

o Abnt individuel sixmois : (10 envois) :  60.- euros
o Abnt individuel un an (20 envois): 100.- euros
® _Abnt Groupes et/ou Collectifs : 120.- euros
o Abnt institutions (Abnt un an) : 150.- euros
Montant du Réglement :
Par chéque n° Bangque

A établir au nom du Réseau Féministe « Ruptures » et a adresser : 38, rue Polonceau
75018 — PARIS.

Ou au RFIB de [association :
Etes-vous membre du Réseau féministe « Ruptures » : out non

(La cotisation annuelle de 80.- euros comprend ['inscription sur la liste électronique
d’informations du Réseau et [‘abonnement annuel a la Lettre agenda bi mensuelle)

Si vous n'étes pas membre, souhaitez-vous le devenir :

Souhaitez-vous devenir membres-ami-es de [association :
(et figurer sur notre liste de contacts pour envoi de nos initiatives publiques) :

En vous remerciant d avoir apporté ces précisions.

Date Signature



