
 
 

 
 

 

The Royal Society of Arts and Sciences of Mauritius 
Founded in 1829 

B.P. No. 55, Curepipe, Mauritius 
Email:  rsas.mu@gmail.com & Website: rsasmauritius.org 

Registered No:  1169 

 

FORMULAIRE D’ADHÉSION 
Veuillez remplir le formulaire ci-dessous et le renvoyer au secrétariat de la Société par email ou par la poste. 

 
M./Mme. /Dr. : - _____________________________________ 
 

NOM DE FAMILLE : (en majuscules) : -    
 

PRÉNOMS : -    
 

ADRESSE : -    
 

CODE POSTAL : - ____________________________________ 
 

CELLULAIRE : -   TÉLÉPHONE FIXE : -    
 

EMAIL : -    
 

NO. DE LA CARTE D’INDENTITÉ NATIONALE ou DATE DE NAISSANCE : - _____________________________ 

1. Faisant la demande d’adhésion comme membre ordinaire au secrétaire de la Société je reconnais en avoir consulté les 
Statuts qui sont disponibles sur le site internet (rsasmauritius.org).  J’accepte, devenu membre, de les respecter et de m’y 
conformer. 
2. J’accepte, après avoir reçu communication que ma demande a été approuvée, de faire paiement à la Société de Rs1000 
pour mon droit d’entrée, ainsi que ma souscription annuelle de Rs1800 pour l’année en cours. Il est convenu que toute 
souscription payée lors de l’année en cours sera pour cette année, sauf celles payées en novembre et décembre qui seront 
acceptées pour l’année suivante. À partir de ce moment, tout renouvellement subséquent sera payable dans son intégralité 
au 31 janvier de l’année à venir. Alternativement, la souscription pourra être payée en avance par douze mensualités de 
Rs150, la totalité payée au 31 janvier de l’année due.  
3. Il est convenu que, selon les statuts, la Société pourra, de temps en temps, augmenter le taux de souscription sans préavis. 

 
Payable par Juice, par transfert bancaire au compte de la RSAS / MCB : No. 000140505377, 

Ou par chèque à l’adresse suivante : - 
The Royal Society of Arts and Sciences, Le secretariat, B.P.  55, Curepipe, 74412. Mauritius. 

 

Signature du candidat : -   Date : -    
 

Nom d’un parrain : -  ____________________ Signature : -    
 

  
Pour le secrétariat : - 

 

Demande ratifiée : -   Date : -   

 

 
Président : Mr. P. de B. BAISSAC ; Secrétaire : M. Jean-Michel Rouillard ; Trésorier :  M. Jean-Marie HURON. 

Tel : 5983 8660 - Lundi et Mercredi : 09h30 - 16h00 et Samedi : 9h30 - 12h00 
Boîte Postale 55. Curepipe.  Email : rsas@gmail.com & Website : rsasmauritius.org 
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