
FORMULAIRE D’ADHÉSION À ORGEVAL ACCUEIL 

NOM :_____________________________________________________________________________ 

PRENOM :__________________________________________________________________________ 

Adresse : ___________________________________________________________________________ 

CP : ______________ Ville :__________________________________________________________ 

Tel domicile :_________________________ Tel portable : ____________________________________ 

Adresse mail :________________________________________________________________________ 

RÈGLEMENT PAR CHÈQUE BANCAIRE À L’ORDRE D’ORGEVAL ACCUEIL 

 Adhésion à Orgeval Accueil par chèque bancaire de : __________________________________€ 

J’ACCEPTE que les informations recueillies soient conservées par Orgeval Accueil. Elles resteront confiden-
tielles et ne seront utilisées qu’à des fins de gestion de l’association. 

Vous disposez d’un droit d’accès et de retrait de ces données en nous contactant à  
orgeval.accueil@gmail.com 

Fait à Orgeval le :     Signature 

ACTIVITÉS  PRATIQUÉES  

 

CONVERSATION ANGLAISE  GYMNASTIQUE  

ART FLORAL  PILATES  

ATELIER PEINTURE  PÉTANQUE  

BOWLING  MARCHE  

OENOLOGIE  RANDONNÉES  

SORTIES  ARTISAN (salon artisanal)  


