
                                  

  

 

                

BULLETIN D’ADHESION 2021 
 

 
 

 
 

 

 

1ère adhésion       
Renouvellement  Numéro d’adhérent : …………………. 

 

Nom : ……………………………………………Prénom : …………………………………………………. 

Nom de jeune fille : ……………………………………… 

Fonction : …………………………………………………………………………………….………………. 

Adresse personnelle : …………………………..……………………………………………………………………………………….. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…… 

Tél fixe : ……………………. .Tél portable : ………………………E-mail :………………………………………………… 

Adresse professionnelle : ………………….…………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………….…………………… 

Téléphone : ……………………………….  E- mail :…………………………………….. ….. 

  

 
   
 
 

Adhésion UNAIBODE :                                         Adhésion UNAIBODE+SNIBO (assistance juridique*) : 
Adhérent UNAIBODE :  45 €     Adhérent UNAIBODE + SNIBO :   95€ 
Junior :      22,50 €   Adhérent Junior + SNIBO :   72,50€ 
   
Lieu du diplôme : ………………………                        Etablir le chèque à l'ordre de : l’ALIBODE   
                                                                                 Ou par virement bancaire : IBAN FR 76  1470  7001  0131  1218  1043  179 
Numéro du diplôme : ……………   

                                                                    Possibilité de paiement en ligne site de l’UNAIBODE 
 

                                 

 
 
 
 

 
 
 
* NB : La prestation d’assistance juridique consiste à apporter des éclairages et conseils juridiques à des fins professionnelles. 

L’assistance juridique accompagne également nos adhérents dans les phases précontentieuses mais ne comprend pas l’assistance des 

justiciables pendant les contentieux judiciaires, administratifs ou déontologiques en eux-mêmes. 

 Dans le respect de la loi Informatique et Libertés du 06.01.78, 

vous disposez d'un droit d’accès, de rectification et d'opposition 

sur ces données. 

  Pour la première adhésion des 

IBODE,  joindre une photocopie du 

DEIBO    

  Pour l’adhésion des juniors, joindre un 

certificat de scolarité 

     

 
 

Cadre réservé à l’Association Régionale : 

Banque : 

Numéro du chèque :                          Montant :  

Numéro d’adhérent : 

Date : 

Association Lorraine des Infirmiers de Bloc Opératoire 
Membre de l’UNAIBODE 
 
Adresse : Secrétariat : VENCHIARUTTI Françoise 9 rue Paul Michaux 57000 METZ      
Téléphone/Répondeur…0611420797                            E-Mail :   alibode-mfh@sfr.fr 

Association loi de 1901 n°41 57 02666 57                     Numéro de Siren :   399 153 089 

Langue étrangère (lue, parlée, écrite) :…………………………………………………………………………………………. 


