
 

 

 

 

 

BULLETIN D’INSCRIPTION 
Formulaire à remplir, à retourner à l’association ou à donner aux personnes du bureau, 
accompagné du paiement des frais de participation aux activités par chèque ou en espèces. 
 

Nom : ..........................................................................................................................  

Prénom : .....................................................................................................................  

Adresse : ....................................................................................................................  

....................................................................................................................................  

Date de naissance : ...................................................................................................  

Tél : ..............................................  Mail : ................................................................  

Nom et prénom du conjoint : ......................................................................................  

Nom et prénom des enfants : .....................................................................................  

....................................................................................................................................  

....................................................................................................................................  
 
Tarif 2009/2010 : 
12 € par personne (9 € à partir du mois de juin de l’année en cours) 
16 € pour les familles et les couples (13 € à partir du mois de juin de l’année en cours) 
Les personnes n’ayant pas internet sont invitées à venir chercher l’agenda des sorties 
lors de notre pot de l’amitié mensuel. 
 
Je soussigné ……………………………………………………………………… reconnais 
avoir pris connaissance des statuts et du règlement intérieur de l’association, et être à 
jour de mon assurance « Responsabilité Civile ». 
Les informations recueillies sons nécessaires pour votre adhésion. Elles font l’objet d’un traitement informatique et sont 
destinées au secrétariat de l’association. En application des articles 39 et suivants de la loi du 6 janvier 1978 modifiée, 
vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui vus concernent. Si vous souhaitez exercer ce 
droit et obtenir communication des informations vous concernant, veuillez vous adresser à Christelle COUDRAY, vice-
présidente de l’association. 
Fait à ……………………….………. Le…………………..……….. 
Signature :  
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