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Nous vous remercions de votre intérêt à devenir membre de notre organisme. 
DONNÉES PERSONNELLES 
PRÉNOM ET NOM : _______________________________________________________________________________

ADRESSE incluant CODE POSTAL : ____________________________________________________________________

NO DE TÉL. CELLULAIRE :___________________________________________________________________________

ADRESSE COURRIEL : ______________________________________________________________________________
CATÉGORIE DE MEMBRE
Je fais une demande d’adhésion pour la catégorie de membre suivante :

Membre associatif : Un membre associatif désigne un organisme humanitaire ou communautaire œuvrant au niveau municipal, régional ou provincial ayant un intérêt significatif pour la sécurité civile.
Nom de l’organisme :
Membre individuel : Un membre individuel désigne une personne ayant un intérêt significatif et une expertise reconnue en sécurité civile.

Brève description :
Membre affilié: Un membre affilié désigne une personne ayant une expertise reconnue en sécurité civile et qui travaille au sein d’un organisme ou d’un palier gouvernemental. Un membre affilié a droit de votre aux assemblées générales mais de peut siéger au conseil d’administration.

Nom de l’organisme où vous travaillez : 
CRITÈRES D’ADHÉSION

	Conformité avec les critères d’adhésion énoncés ci-dessous
	Oui
	NON
	COMMENTAIRES

	Membre associatif

	Être légalement constitués en vertu d’une loi québécoise ou fédérale.
	
	
	

	Avoir le statut d’organisme à but non lucratif.
	
	
	

	Adhérer à la mission et s’intéresser aux objets du ROHCMUM.
	
	
	

	Avoir une vie associative.
	
	
	

	Membre individuel

	Être âgé d’au moins 18 ans.
	
	
	

	Être citoyen canadien ou avoir le statut de résident permanent au Canada.
	
	
	

	Adhérer à la mission et s’intéresser aux objets du ROHCMUM.
	
	
	

	Démontrer son expertise et son intérêt en sécurité civile.
	
	
	

	Membre affilié

	Être âgé d’au moins 18 ans.
	
	
	

	Être citoyen canadien ou avoir le statut de résident permanent au Canada.
	
	
	

	Adhérer à la mission et s’intéresser aux objets du ROHCMUM.
	
	
	

	Avoir une expertise reconnue en sécurité civile et travailler au sein d’un organisme ou d’un palier gouvernemental.
	
	
	

	
COTISATIONS DE MEMBRE

Je m’engage à payer la cotisation selon la catégorie de membre pour laquelle je fais une demande d’adhésion et ce, sur réception de l’avis de cotisation avant la prochaine assemblée générale.



	Catégorie de membre
	Coût
	Je m’engage à payer la cotisation
(faites un x)

	Membre associatif
	Revenus 500,000$ et moins : 50.00$
	

	
	Revenus entre 500,001$ et 1,000,000$ : 75.00$
	

	
	Revenus 1,000,001$ et plus : 100.00$
	

	Membre individuel
	50.00$
	

	Membre affilié
	50.00$
	




SIGNATURE____________________________________________________DATE______________________

Veuillez retourner le formulaire complété à : josee.payant@rohcmum.org


RÉSERVÉ AU COMITÉ DE GOUVERNANCE
	La déclaration reliée aux critères d’adhésion a été analysée
	Date :  

	Catégorie de membre allouée
	Associatif

	Individuel

	Affilié


	La demande d’adhésion est acceptée et sera soumise au conseil d’administration pour approbation
	Oui

	Non


	La demande d’adhésion de cette personne est refusée pour les raisons suivantes : 
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