
L’ÂGE D’OR DE LONGJUMEAU

 Association de Seniors soumise à la loi du 1er juillet 1901 et au décret du 16 août 1901

    BULLETIN  D’ADHESION 2024/2025 

NOM :……………………………………………….. PRÉNOM :……………………………..Sexe :……… 

(en majuscules)                                                     (en majuscules)

DATE DE NAISSANCE …………………………                        

 e-mail :-  ……………………………………………………………………………………………………………… 

 

N° de téléphone OBLIGATOIRE : FIXE……………………………… PORTABLE ……………………………

Profession ancienne …………………………………………… 

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

  

Code Postal:………………………………………..Commune : ……………………………………………....

Résidant dans un foyer : OUI   -  NON   Si oui lequel :………………………………………………………

.

GYMNASTIQUE  : jeudi de 14H30 à 15H30– Gymnase Rigoulot - 25,rue Léontine Sohier - Longjumeau

REGLEMENT ADHESION

uniquement par chèque A L’ORDRE de L’ÂGE D’OR de LONGJUMEAU

Mettre une croix sur l’option de votre choix
   POUR CETTE ACTIVITE VOUS DEVREZ FOURNIR TAPIS, COUSSIN PERSONNEL ET CERTIFICAT MEDICAL 
  adhésion annuelle : 21 €             adhésion annuelle + gymnastique :      81 €

BULLETIN à REMETTRE à la PERMANENCE DE L'AGE D'OR 

MAISON DE LA RETRAITE ACTIVE ,  9 RUE DE L’YVETTE A LONGJUMEAU le  MARDI de 9H30 à 11H 

ACCOMPAGNÉ OBLIGATOIREMENT :

 du certificat médical (gymnastique)

 du chèque correspondant

PHOTO

SOUHAITEE

CHOIX RECEPTION DOCUMENTS :              CODE D’ACCES IMMEUBLE  : 

                                                                    

 

Autorisationexploitation de mes droits à l’image

Je soussigné(e)……………………………………………………… 

Accorde à l’association «  L’Age D’or de Longjumeau » l’autorisation de publier sur le site internet 

toutes photographies ou vidéos  me concernant prises dans le cadre des activités de l’association. 

J’ai lu et compris toutes les implications de cette autorisation. 

Fait à Longjumeau  le………………………….. 

Signature 

POUR CETTE ACTIVITE VOUS DEVREZ FOURNIR TAPIS, COUSSIN PERSONNEL ET CERTIFICAT MEDICAL 

COURRIER MAIL


	Diapositive 1

