
         

Adhésion :  enfants (5€)      jeunes +11 ans (5€)      adulte (12€)      famille (17€)      association (20€) 

Date d’adhésion : ________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Saison 

2024 / 2025 

Saison 

2026 / 2027 

Saison 

2025 / 2026 

ADHERENT ADULTE 1 / OU PARENT 1 

Nom : _____________________________________________ Prénom : ____________________________________ 

Date de naissance : _________________________________ 

Adresse : _______________________________________________________________________________________ 

Code postal : __________________________________  Ville : ______________________________________ 

 : __________________________________________ Eventuellement 2ème  : _______________________ 

Adresse mail : ___________________________________________________________ 

Catégorie socioprofessionnelle 

 Agriculteurs exploitants       Artisans, commerçants et chefs d'entreprise       Cadres et professions intellectuelles supérieures 

 Professions Intermédiaires       Employés       Ouvriers     Retraités       Sans activité professionnelle 

 N° ADH :  

ADHERENT ADULTE 2 / OU PARENT 2 

Nom : _____________________________________________ Prénom : ____________________________________ 

Date de naissance : _________________________________ 

Adresse (si différente) : ____________________________________________________________________________ 

Code postal : __________________________________  Ville : ______________________________________ 

 : __________________________________________ Eventuellement 2ème  : _______________________ 

Adresse mail : ___________________________________________________________ 

Catégorie socioprofessionnelle 

 Agriculteurs exploitants       Artisans, commerçants et chefs d'entreprise       Cadres et professions intellectuelles supérieures 

 Professions Intermédiaires       Employés       Ouvriers      Retraités      Sans activité professionnelle 

 N° ADH :  

ENFANT 1 

Nom : _______________________ 

Prénom : ____________________ 

garçon      fille 

Né(e) le : ___________________ 

 

 

ENFANT 3 

Nom : _______________________ 

Prénom : ____________________ 

garçon      fille 

Né(e) le : ___________________ 

 

 

ENFANT 2 

Nom : _______________________ 

Prénom : ____________________ 

garçon      fille 

Né(e) le : ___________________ 

 

 N° ADH :  N° ADH :  N° ADH :  


