
  
Depuis 36 ans, l’ANPF s’emploie à promouvoir l’accueil familial, contribue à améliorer le quo>dien des enfants protégés et le mé>er 
d’assistant familial, la protec>on des mineurs non accompagnés et des jeunes majeurs. Nos valeurs s’ar>culent avec respect des 
enfants et des familles, de leur histoire, leur iden>té et leurs droits, en considérant chacun dans sa différence, en toute 
bienveillance, empathie et solidarité. Vous trouverez plus d’informa>ons sur www.anpf-asso.org 

 

   Co$sa$on 2026 (1er janvier au 31 décembre) : personne morale : 230 € / Personne physique : 30 €  - 
 

ADHÉRENT PERSONNE PHYSIQUE  
 
Prénom, NOM :   ______________________________________________________________ Fonc0on : _____________________________ 
  

 

Adresse :  __________________________________________________________________________________________________________    

Code postal :     _______________________     Ville :  _______________________________________________________________________ 
  

 

Téléphone :     _________________________   Mail :  _______________________________________________________________________ 
 

 

ADHÉRENT PERSONNE MORALE (ou membre associé)  
 
NOM de votre ins.tu.on :   ___________________________________________________________________________________________ 

Prénom, NOM du représentant : ________________________________________________________________________________________ 
  
Adresse :  __________________________________________________________________________________________________________ 
  

    

Code postal :     _______________________     Ville :  _______________________________________________________________________ 
 
Téléphone :     _________________________   Mail :  _______________________________________________________________________ 
  

 

   Si l’adresse de factura/on est différente 

Structure :   ______________________________________________________________________________________________ 

 

Adresse :  _________________________________________________________________________________________________________  

Code postal :     ______________________                Ville :  __________________________________________________________________  

Téléphone :     _________________________   Mail :  ______________________________________________________________________ 
 

 

Paiement par virement bancaire : Crédit coopéra.f – IBAN : FR76 4255 9100 0008 0140 2844 867  
BIC : CCOPFRPPXXX – N’oubliez pas de vous iden0fier dans l’ordre de virement.  
Bulle0n d’adhésion à renvoyer impéra0vement par mail : anpf@anpf-asso.fr 

Adhésion en ligne, par carte bancaire via le site HelloAsso dans ce cas, il n’est pas nécessaire  
de compléter ce bulle.n, flashez le QRcode ci-contre. 
h$ps://www.helloasso.com/associa1ons/associa1on-na1onale-des-placements-familiaux/adhesions/adhesion-2026 

 

 

 

 
  
 

                                   

Bulle%n d’adhésion 2026 Numéro d’adhérent 
(faculta(f) 

ADHERENT 
 
Nom, prénom, date et lieu, cachet et signature  
obligatoires 

 

Flashez 
adhérez 

 Je déclare avoir pris connaissance des disposi-ons de la loi n° 78-17 du 6 
janvier 1978 rela-ve à l’informa-que, aux fichiers et aux libertés qui 
règlemente le droit de communica-on dans le fichier des membres de 
l’associa-on des données personnelles me concernant.  
Ainsi, l’associa-on s’engage à ne pas u-liser les informa-ons collectées sur 
l’adhérent à des fins commerciales.   

http://www.anpf-asso.org/
mailto:anpf@anpf-asso.fr
https://www.helloasso.com/associations/association-nationale-des-placements-familiaux/adhesions/adhesion-2026
https://www.helloasso.com/associations/association-nationale-des-placements-familiaux/adhesions/adhesion-2026
https://www.legifrance.gouv.fr/loda/id/LEGISCTA000006095896
https://www.legifrance.gouv.fr/loda/id/LEGISCTA000006095896

