
 

 

 

             

OPMNAM MEMBRE ADHERENT 

Orphelin de Malgré-Nous : OUI - NON (Entourez la bonne mention) 

NOM…………………………………………………………..…….   Prénoms…………………………..……………………………………………………………. 

Date de naissance………………………………………………..   à ………………………………….…………………………………………………..………… 

Adresse………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Code postal …………………………….………………………….…. 

N° Téléphone……………………………………….…   Portable ………………………………………………………………… 

Adresse Mail ……………………………………………….……………………………………………………………………………. 

Orphelin de Malgré-Nous :   Membre actif     ou     Sympathisant   (rayez la mention inutile) 

Identité du Père Incorporé de Force : 

Nom du Père……………………………………………….………………… Prénoms ……………………………………………………………………………. 

Né le ………………………………………… à ………………………………………………..………………………………………..…………………………………. 

Dernière adresse le jour du départ …………………………………………………………………….………………..……………………………………… 

Incorporé le : …………………….…….  à :……………………………………..…….………………………  Code Postal …………………….…………… 

Tué ou porté disparu le …………………………………. à ………………………………………………………………….………………………………….… 

Cotisation membre actif ou sympathisant : 30 €   Chèque au nom de l’OPMNAM 

Cotisation nouveau membre en 2021 :  90,- €          Les infos vous parviendront par courrier ou internet 

L’association représente et défend les intérêts de tous les Orphelins de Père « Malgré Nous> d’Alsace - Moselle qui lui font confiance. En adhérant, vous donnez 
à L’OPMNAM l’autorisation de vous représenter à titre individuel ou en nom collectif, sauf opposition expresse écrite. La cotisation sert à réaliser, l’impression 

la diffusion de nos informations sur web y compris par la poste si vous êtes à jour de votre cotisation. Une carte de membre vous parviendra par courrier postal. 

Fait à …………………………………………………….…………… le ………………………….………..………….. 2021…………  

 

Signature ……………………………………. 

Adresse mail gege.michel@wanadoo.fr    Trésorier : Jean Hueber  59, rue du Nordfeld - 68100 MULHOUSE 

mailto:gege.michel@wanadoo.fr

