
 

 

 
 

BULLETIN D’ADHÉSION 

Nom de l’adhérent : …………………………………………..Prénom : ………………………………….. 

Date de naissance : ……/……/………   Adresse postale : ………………………………..…………… 

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

Téléphone : ………………………… E-mail : …………………………………@………………………… 

En vertu de la loi 78-17 du 6 janvier 1978 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés, 

l’association  AVRR  s’engage à ne pas utiliser les informations de l’adhérent à des fins 

commerciales. Ce dernier dispose d’un droit de regard et de rectification des informations le 

concernant. 

PARTIE À REMPLIR PAR L’ADHERENT (à remettre à l’association) 

Je, soussigné(e), ………………………………………………………………………. (nom et prénom) 

déclare par la présente, souhaiter devenir adhérent(e) de l’association  AVRR. 

Véhicules roulants (voiture ou moto) : 

Marque Modèle Année 

   

   

   

   

 

Véhicules en restauration : 

Marque Modèle Année 

   

   

   

     Cotisation payable par chèque ou espèces : 27€ pour une adhésion unique 

      47€ pour les couples 

Fait à : …………………………………………………………………...Le …………………………… 

Signature de l’adhérent 

AVRR  

Amicale des Vieilles Roues du pays Rochefortais 
enregistrée à la Préfecture de la Charente Maritime 

sous le numéro W172001981 dont le siège social est fixé à : 

 

Palais des Congrès 

73 rue Toufaire - Boite N°2 

17300 ROCHEFORT 

joube
Machine à écrire
( 2 personnes ayant chacun leur voiture )




