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Froxcession

Né le A

Adresse
Téléphone : Emai!
Demande a adhérer a I'association | .9 AMIS D'HENRY SIMON
Date Signaturc
Mocle de Paiement
(] C}ﬂEQUE aPordre de Association Les Amis cI’Henrg Simon
IESPFECES
(_otisation
] 20¢€ Individuel
] »0€ Couple
(] 100€ Membre bienfaiteur

Bulletin a retourner a

10 chemin du For‘ccau

85270 5t Hilaire de Riez

Four tout renseignement : www.henrysimon.com




BULLETIND ADHESION
INFORMATIONS FACULTATIVESET CONFIDENTIELLES [
ASSOCIATION LES AMIS D'HENRY SIMON

Activités (actuelle ou avant votre retraite)

Avez-vous des documents qui Pourraient intéresser notre association (]ettres, P}notograpl'\ies,

témoignages...) ?

Connaissez~vous des personnes qui souhaiteraient avoir des renseignements sur notre association ?

Avez-vous des ceuvres &’Henrg Simon 7 [JOUI ] NON

Souhaitez-vous recevoir des fiches de recensement 7 [ ] OUITITNON

*].] a loi relative a l‘imcormatique, aux fichiers et aux libcr’tés, vous garantit, en cas d‘adhésion, un droit

d'acces aux informations détenues a votre sujc’c par le systeme imcormaticiue de l'association.



