
 

Nom et prénom de l’adhérent : …........................................................................................... 

Nom et prénom  du responsable légal :............................................................................. 

Adresse : ….........…...…….……………...................................................................................  

Ville :………………..…………..................……………………….........…….......................... 

Tél Domicile : ................................................………..............……..............……….………… 

Portable 1 :  ………..…....…..…..............    

Portable 2: ……........................………….   

E-mail :  
             ............................................................................................................................ 
Acceptez-vous de recevoir des informations de la CASE par mail : ❑ oui ❑ non    
 

N° allocataire (CAF ou MSA) : ……………………..................................................... 

 

Régime obligatoire de sécurité sociale :  ❑ général   ❑ agricole 
          ❑ fonctionnaire  ❑ autre 

 
Conformément à la loi n° 78- du 6 janvier 1978 modifiée, dite « Loi Informatique et Libertés », et au Règlement (UE) 
2016/679 du Parlement européen et du Conseil du 27 avril 2016, dit « Règlement Général sur la Protection des Données 
» ou « RGPD », vous disposez d’un droit d’accès, de rectification, d’opposition, de limitation du traitement, d’effacement, 
de retrait et de portabilité de vos données personnelles. Vous pouvez exercer ces droits en vous adressant par email à 
l'adresse suivante : accueil@lacase-csc86.org sous réserve de la production d’un justificatif d’identité valide. 

Pour toute information complémentaire ou réclamation, vous pouvez contacter la Commission Nationale de l’Informatique 
et des Libertés  

FICHE  ADHESION  2024/2025 

Je soussigné(e) M/Mme…………................................................................................... 
 
- autorise le Centre Socioculturel à me prendre en photo, moi ou mon (mes) enfant(s) 
dans le cadre des activités du centre afin d’illustrer ses publications propres 
(expositions, plaquettes d’informations, site web,...).       ❑ OUI         ❑ NON 
- reconnais avoir lu le Règlement Intérieur et m’engage à le respecter. 
-accepte que mes données personnelles fassent l’objet d’un traitement informatique. 

 

A Vouillé, le................................................Signature 

 

 

 

Adhésion choisie  INDIVIDUELLE  (enfant 8€ ;adulte 11 €)    

(Obligatoire)   FAMILIALE  (20€)      
 

 


