
Association loi 1901 n° W863004577

Formulaire d’adhésion 
Saison 2013

Licence N° 13-........
*Nom :…………………………………………………………………………………………………
*Prénom :………………………………………………………………………………………………
*Pseudo club : …………………………………………………………………….…………...............
*Pseudo Partouche : ………………………………………………………………………………......
*Date de naissance :……………………………………………………………………...……………
*Adresse :……………………………………………………………………………………………...
   …………………………………………………………………………………………..……….......
 Métier :……………………………………………………………………………………………….
*Téléphone :...…………………………………………………………………………………………
*Email ………………………………………….…………………………………………..................
* obligatoire

http://vivonnepokerteam.free.fr
Attention  pour  pouvoir   être  membre  vous  devez  impérativement  être  majeur.  Nous  vous 

demandons de joindre une photocopie d’une pièce d’identité le justifiant (CNI, permis de conduire,  
passeport). L’adhésion ne sera validée que lorsque l’un de ces documents nous aura été fourni.

 Je souhaite devenir membre de l’Association « VPT86 » et je règle ma cotisation de 35 € pour la saison 
2013.

 Je souhaite devenir membre de l’Association « VPT86  » et je règle ma cotisation de 30 € pour la saison 
2013 car je bénéficie de 5€ de réduction ( tarif couple )     En couple avec.....................................................

 Je souhaite devenir membre de l’Association « VPT86  » et je règle ma cotisation de 20 € pour la saison 
2013 car je bénéficie d'une réduction = tarif ½ saison ( janvier à juin OU juillet à décembre ).

 J'autorise  le  VPT-86-  à  publier  les  informations suivantes  sur  son site  internet  et  tout  autre  type  de 
publication :
( photos, nom, prénom et pseudo )

Les  informations  recueillies  sont  nécessaires  pour  votre  adhésion.  Elles  font  l’objet  d’un  traitement  
informatique et sont destinées uniquement au secrétariat de l’Association. En application des articles 39 et  
suivant  la  loi  du  6  janvier  1978  modifiée,   vous  bénéficiez  d’un  droit  d’accès  et  rectification  aux 
informations  qui  vous  concerne.  Si  vous  souhaitez  exercer  ce  droit  et  obtenir  communication  des 
informations vous concernant, veuillez nous adresser une demande par courrier. 

Règlement  par chèque, à l’ordre de « Vivonne Poker Team 86 », et à envoyer à l’adresse suivante ou à 
déposer le jour du tournoi :

SOULARD Serge
12 rue des 4 vents 86480 ROUILLE

Je certifie que les informations mentionnées sont exactes, 

Fait à ……………………, le ……………………………… Signature:

http://vivonnepokerteam.free.fr/
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