[image: ]Bulletin d’adhésion Association Campus des Métiers et des Qualifications des Industries de la Mer – Bretagne (CMQ INDMER)
1. Identification du demandeur
Raison sociale / Nom de l’organisme : ____________________________________________
Représentant légal (Nom, Prénom) : ______________________________________________
Fonction : ____________________________________________________________________
Adresse complète : _____________________________________________________________
Téléphone : __________________________
Email : ______________________________________________________________________
N° SIRET (entreprises) : ________________________________________________________

2. Collège d’appartenance ‘Veuillez cocher le collège correspondant) :
· ☐ Collège A – Formation / Recherche (Lycées, UBO/IUT, organismes de formation…)
· ☐ Collège B – Entreprises (Industries de la mer, clusters, bureaux d’étude…)
· ☐ Collège C – Institutionnels & Partenaires (Pôle Mer, Technopôle, CINav, La Touline…)

3. Engagement statutaire
Je soussigné(e), représentant(e) légal(e) de la structure ci-dessus, certifie avoir pris connaissance des Statuts et du Règlement Intérieur (version du 18/11/2025) de l’Association CMQ INDMER Bretagne et m’engage à en respecter les dispositions.
Je reconnais que l’usage du label « partenaire du Campus des Métiers et des Qualifications des Industries de la Mer » est réservé aux membres à jour de leur cotisation.

Fait à : _________________________________Le : _________________________________________
Signature du représentant légal
(précédée de la mention manuscrite « Bon pour adhésion »)
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