ASSOCIATION VICHY CEUR DE VILLE — JAURES - VICTORIA
Maison des Associations — Boite 40
9, place Charles de Gaulle
03200 VICHY
N° Asso : W033001104
Association soumise a la loi du 1° juillet 1901 et au décret du 16 aolt 1901

A remplir par I'adhérent (exemplaire a conserver par l'association ) :

1[0 1t 1 TR

PreNOM & e

Téléphone : FiXe & ..vvvvvveeeiiiieeeeeie, Mobile : ...

Ml & e

Je déclare par la présente souhaiter devenir membre de I'association Vichy Cceur de Ville — Jaurés - Victoria
A ce titre, je déclare reconnaitre I'objet de I'association, et en avoir accepté les statuts.
J'ai pris bonne note des droits et des devoirs des membres de I'association, et accepte de
verser ma cotisation due pour I'année civile en cours.
J'autorise I'Association & m’envoyer des courriers a mon adresse mail, celle-ci n'étant pas diffusée a d'autres
fins que pour la communication au sein de l'association.
J'autorise I'’Association a publier des photos sur lesquelles j'apparais, prises dans le cadre des activités de
I’Association.

Signature :

I e e e e e e
RECU POUR ADHESION
A remplir par 'Association (exemplaire a remettre a I'adhérent) :
JE SOUSSIGNE(E) ..vvvvveiiiiiiiieeeeieee e , déclare par la présente avoir regu le bulletin

d’adhésion ainsi que la cotisation de :

110 1 1 T
PreNOM & e

L'adhésion du membre susnommeé est ainsi validée pour I'année civile 2021. Ce recu
confirme la qualité de membre du postulant, et ouvre droit a la participation a ’'Assemblée
Générale de I'Association.

Le Président (ou son représentant) :
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