
	
	
	
	
	
	
	

Bulletin	d’Adhesion	
	
Prénom : ____________________________________________________ 

Nom : __________________________________________________________ 

Age : ____________  Sexe : ____________ 

Responsable legal si mineur : _____________________________________ 

Adresse mail : ________________________________________________ 

Telephone : _____________________________________________________ 

Adresse postale : ________________________________________________ 

 
 
Cotisation annuelle :  PRIX LIBRE 
 
Don : _______________€  Chèque        Espèce 
 
N°adhérent : ________________ 
	
	
	
	

Date : __________________________ 

Signature : __________________________ 

 
——————————————————————————————————————— 
 
Reçu de ……………………………………………………………..  
La somme de ……………., montant de l’adhésion à l’association Line Up 
N°adhérent : ………………………………………….. 

 
Signature Line Up     Signature adhérent 
 


