
 

FICHE D’ADHÉSION ASSOCIATION DES 

Saison : 2025-2026 
(année scolaire) 

 
N° d’adhérent : ...................... 

FAMILLES  
de Saint Georges  

Les P’tits Reneimois

Première adhésion               Renouvellement 

Parent 1 :       Parent 2 : 
Monsieur  Madame     Monsieur  Madame   
Nom Prénom :        Nom Prénom : 

.....................................................    ........................................................ 

 

Statut familial : Utile pour comptabiliser le suffrage familial dans votre association. Aucun nom n’est transmis. Charte validée par 

la CNIL. 

Marié(e)  Pacsé    Monoparental(e)  Divorcé(e)  Concubin  Célibataire  Veuf(ve) 

Adresse  :  .............................................  

Code postal et Ville :  .............................................  

E-mail  : .........................     Tél. fixe et/ou portable : ................................................... 

Nbre total d’enfants  dont majeurs  dont mineurs  dont enfants handicapés   

 
 

Pour les enfants mineurs : 

 

 
 
 
 
 
 

 

Les activités pratiquées par la famille dans l’association :  
Nom, Prénom Activités pratiquées  Prix Règlements 

 

       

       

       

       

 
Paiement : par espèce / chèque / virement (Barrez les mentions inutiles) 

 
Demande d’un reçu fiscal :   oui   non   

 
 

J’autorise l’association à utiliser, diffuser gratuitement et mettre en ligne sur le site de l’association et sa page facebook les 
photos et vidéos prises dans le cadre de l’activité : oui   non 

 

Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Elles font l’objet d’un traitement informatique et sont 
destinées au secrétariat de l’association. Elles sont transmises uniquement à la Fédération Familles en mouvement et à 
l’UDAF, pour comptabiliser le suffrage familial. Dans le cadre du RGPD, l’adhérent bénéficie d’un droit d’accès et de 
rectification des informations qui le concernent. Les mentions légales complètes figurent sur le site 
www.famillesenmouvement.fr.  

Je consens au recueil des informations      
 

Date : ..................................................       Signature : 

Prénom Année de 
naissance 

  

  

  

  

 


