AMICALE DES ANCIENS DE LA GYMNASTIQUE HAVRAISE

SIGLE : A.A.G.H

Tél :

Fixe : 09.81.41.96.98

CHRISTIANE : 06.65.43.00.12

CLAUDE : 06.50.70.39.95

	BULLETIN D’ADHESION 2015/2016


Je soussigné :

NOM : …………………………………………………………………………………

PRENOM : …………………………………………………………………

DATE DE NAISSANCE :    
ADRESSE : ....................................................................................................................................
E-MAIL :    -------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
 Tél FIXE :    ---------------------------------------------PORTABLE : -----------------------------------------------------

Je règle la cotisation d’un montant de : 8 euros pour 1 personne, ou 14 euros pour un couple.

CHEQUE LIBELLE A L’ORDRE : A.A.G.H

A ENVOYER A : A.A.G.H, 41 RUE MASSILLON 76600 LE HAVRE

Je joins mon certificat médical.

3 enveloppes avec nom et adresse. (Sauf si j’ai internet avec imprimante).

Faire un courrier prouvant que vous avez votre propre assurance responsabilité civile avec votre signature. Une photo d’identité si je suis nouvel adhérent.
Je m’engage à respecter le bon fonctionnement de l’association.                      SIGNATURE :
