
 

BULLETIN D’ADHESION 
 

NOM ………………………………………………............ Prénom …………………………………..............  MH N° ………….. 
 
Adresse  …………………………………………………………………………………………………………………………...................................... 
 
                 ….................................................................................................................................................................. 
               

              Code Postal  ………………     Ville ………………………………………………................................          Pays …………………………….. 
 
Téléphone Fixe    ……………………………………..      Portable    ……………………………………………………… 
 
Adresse e-mail (à écrire lisiblement SVP) 
 

………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

 
Nota : Toutes les informations émanant de l’association vous seront envoyées, en priorité, à cette adresse E-mail.  
Si vous ne pouvez pas suivre régulièrement les messages reçus et  préférez un envoi par courrier, merci de nous le  
signaler ci-dessus. 

 
 Cotisation annuelle 2020 / 20 Euros  par   Chèque                      Espèces     Virement 
               
            

A retourner à :  Paule ROCHETAUX 
   Association LES FLAMANTS 
   Le Lac des Rêves - SIBLU 
   Route de Pérols 
   34970 LATTES 
 
Ou à remettre à un membre du bureau présent sur le parc. Il existe également une boîte à lettres sur le chalet   
de l’association. 
  

 
  
___________________________________________________________________________________________________ 
 

 


