
 

URGENCE PLUS MONDE 

FORMULAIRE D’ADHÉSION 

Organisation Non Gouvernementale (ONG) 

 

 

1. Informations personnelles 

Nom et Prénom(s) ______________________________ 

Date de naissance ______________________________ 

Lieu de naissance ______________________________ 

Sexe (Masculin / Féminin) ______________________________ 

Nationalité ______________________________ 

Profession ______________________________ 

Adresse complète ______________________________ 

Téléphone ______________________________ 

Email ______________________________ 

 

 

2. Type d’adhésion 

☐ Membre simple    ☐ Membre actif    ☐ Bénévole    ☐ Partenaire 

 

3. Motivation 

Pourquoi souhaitez-vous rejoindre notre cause ? 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

______________________________________________ 

 

 



 

4. Compétences et expériences 

☐ Santé / médical 

☐ Logistique 

☐ Communication 

☐ Informatique 

☐ Autre : __________________________________ 

 

5. Disponibilité 

☐ Temps plein    ☐ Temps partiel    ☐ Bénévole occasionnel 

Disponible pour missions d’urgence : ☐ Oui    ☐ Non 

 

6. Personne à contacter en cas d’urgence 

Nom ______________________________ 

Téléphone ______________________________ 

Lien avec vous ______________________________ 

 

7. Protection des données 

☐ J’accepte que mes informations soient utilisées dans le cadre des activités de l’ONG. 

 

8. Engagement 

Je certifie que les informations fournies sont exactes et m’engage à respecter les règles et valeurs de 

l’ONG URGENCE PLUS MONDE. 

 

Date : ____________________________ 

 

 

Signature : ________________________ 

  


