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Association Algérienne d'électr‘oNeur‘oMyographie et des Maladies NeuroMusculaires
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Agrément 2023
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Compte bancaire (CPA) : 004 00102 4100011592 19

Siége : 4, rue Patrice LUMUMBA Alger centre 16802

Téléphone : 00 213 (0)23 46 32 12 /00 213 (0)54164 27 71

Mail : aaenmg.nm.dz@gmail.com

\ Bulletin d’adhésion année 2025

En remplissant ce formulaire, vous acceptez les conditions et le reglement d'adhésion.
Nom et prénom ..........coeennn

Adresse professionnelle : ...

Téléphone : .......ccvccvcrne.
EMail oo

Spécialité* : Neurologue :...
Neurophysiologiste:...

Mode d'exercice* :
1-Libéral :.... 2-Hospitalier: ...

Je souhaite : 1-Adhérer :
2-Renouvelermon adhésion :
Et je régle ma cotisation annuelle : Especes:....
Virement bancaire :
Je ne souhaite pas renouveler mon adhésion :
Date : ..............
Montant de la cotisation a verser au compte bancaire ci-dessous, merci d'envoyer par mail une
copie de l'avis de virement avec le bulletin d'adhésion.

Agence : Crédit Populaire d'Algérie (CPA).

Destinataire AAENMG-NM.

RIB : 004 00102 4100011592 19

Montant de la cotisation de I'année 2025 : Six mille dinars (6000 DA)

Vous allez recevoir par mail, votre attestation de paiement ainsi que votre numéro d'ordre
d'inscription a 'TAAENMG-NM.
Signature de |'adhérent (e) :


mailto:aaenmg.nm.dz@gmail.com

