
 
 
 

B U L L E T I N   D’ A D H E S I O N 
 

NOM *  ...................................................................................................................................................................................   

Prénom * ................................................................................................................................................................................  

Sexe * (si prénom mixte).          F   �             M   �

DATE DE NAISSANCE *    ...................................................................................................................................................  

ADRESSE COMPLETE *      ................................................................................................................................................  
                                                .................................................................................................................................................  

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

TELEPHONE FIXE  ................................................................................................................................................................  

TELEPHONE PORTABLE      ...............................................................................................................................................  

ADRESSE MAIL  ........................................................................ @  ......................................................................................  

Quelles activités vous intéressent :         Boules   �    Scrabble   �      Tarot   �

   Belote simple   �      Belote tout atout   �    Manille   � 

Si au titre de l’article 9 du Code Civil, concernant la protection de la vie privée, vous ne souhaitez pas apparaître sur les photos 
publiées sur notre site, veuillez cocher la case :    � NON 

Votre inscription implique la lecture et l’approbation du règlement intérieur de l’Amicale affiché au tableau des terrains de 
boules, rue Dubuc. 
 
Les adhérents sont assurés par leur assurance Responsabilité Civile personnelle.  

Pour validation de votre inscription, veuillez : 

- Régler le montant de la cotisation annuelle de 15 € :     Chèque  �    Espèces  � 
- Joindre une enveloppe timbrée à votre nom et adresse afin de vous convier à notre prochaine Assemblée Générale. 

 

Rambouillet le :  ...................................................................  

   Le Président,       J’ai lu et accepte le règlement intérieur   �   
  Marcel CRETOIS       Signature de l’Adhérent :  

 

 *  Ces champs sont à remplir obligatoirement  

AMICALE DES SENIORS 
 

Association loi du 1er juillet 1901  

Déclaration n°7466 du 1er septembre 2005 - Sous-Préfecture de Rambouillet 

Rambouillet, rue Dubuc - Mail : ami.seniors@orange.fr 
 

Site internet : amicaledesseniors.jimdo.com 
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