
Email

Nom

code postal

Adhésion REGARDS 2025/2026

Signature

En signant cette fiche d'adhésion, je confirme avoir lu et approuvé le règlement
intérieur de l'association Regards.

Prénom

Ville

Tél

Ramonvillois 15 euros Carte d'adhérent n° 

Extérieur 20 euros
Date d'adhésion / renouvellement 

Adresse

Approved

Pet ID#

Breed

Age / Sex

Réduit

Autre

ADHÉSION À REGARDS

J'accepte d'être sur les listes de diffusion de Regards, non cédées à des tiers

Fait à                                                                  le

Mode de règlement 

https://www.soutien-parent-regards.org/


