
Sport Auto Périgord Noir 

Bulletin d’adhésion  

 

🏁 1. Informations personnelles 

●​ Nom : ................................................................. 
●​ Prénom : ............................................................. 
●​ Date de naissance : .................................................. 
●​ Adresse complète : 

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

............................. 
●​ Téléphone portable : .................................................. 
●​ E-mail : ..........................................@............................................ 

 

🏁 2. Catégorie d’adhésion 

●​ ☐ Adhérent simple – Cotisation : …15… € 
●​ ☐ Adhérent bénévole / commissaire – Cotisation : …10… € 
●​ ☐ Adhérent soutien – (Montant libre à partir de 20 €) ....……… € 

 

🏁 3. Personne à prévenir en cas d’urgence (pour 
bénévoles / commissaires) 

●​ Nom / Prénom : .............................................................................. 
●​ Téléphone : ................................................................................... 

 

🏁 4. Autorisation de droit à l’image 

●​ ☐ Oui, j’autorise l’association Sport Auto Périgord Noir à utiliser mon image dans le 
cadre de la promotion de ses activités. 

●​ ☐ Non, je n’autorise pas l’utilisation de mon image. 

 



🏁 5. Acceptation des statuts et du règlement intérieur 

         Je déclare avoir pris connaissance des statuts et du règlement intérieur de l’association 
Sport Auto Périgord Noir et je m’engage à les respecter. (cochez la case) 

 

🏁 6. Mention RGPD  

Les informations recueillies sont nécessaires à la gestion de votre adhésion. Elles sont 
conservées pendant la durée de votre adhésion et ne sont ni cédées ni vendues. Vous pouvez 
exercer vos droits (accès, rectification, suppression) en écrivant à : contact@sapn24.fr 

 

🏁 7. Signature 

●​ Fait à : ............................................. 
●​ Le : .................................................... 
●​ Signature de l’adhérent : 

Pour les mineurs : 

●​ Nom du représentant légal : .............................................. 
●​ Signature : .............................................................. 

 
 


