
 

2 Rue du Petit Bail 
60130 RAVENEL 

Email : Indian.adventue@outlook.com 
N° préfecture : W602005577 

(A conserver par l’association) 

Bulletin d’Adhésion : 2019 / 2020 

Adhésion Individuelle 

 Nom :……………………………………….………………...…....…..…….. Prénom :…...…………………………………………………..…...…………..... 

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

CP/Ville :………………………………………………………….………….…………………………..………………….................................................... 

Téléphone :………………..…………………………………...……………. Date de naissance :…………………………..……..…………...………...... 

E-mail :…………………………….....................................................................................................……………………………………….... 

Vos envies par rapport à l’Association (sorties, salons, vide garage etc.)…………………………………………………………..…………. 

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

Véhicule 

Modèle :……………….…………………..…………..Version :……………..……………….……… Immatriculation :…………….……..……..……… 

Equipement :…………………………………….……………………………..……………………………………………………………………………..…………… 

N° Permis de Conduire :………............………………………………..……………………………………………………………………………..…………… 

Assurance :………………………………….…….…...……………….……. N° Assurance :……………………………….…………………...……………… 

_______________________________________________________________________________________________ 

J’ai pris connaissance des statuts et je souhaite adhérer à l’Association Indian Adventure pour 2019 / 2020 (Les 

statuts sont disponibles auprès des membres de l’association) 

Je reconnais avoir versé la somme de 35 €, par  Espèces -  Chèque à l’ordre de Indian Adventure. 

 Fait à ………………….…………………., le ………………………………… 

                                                                                                                                            (Signature de l’Adhérent) 



 

2 Rue du Petit Bail 
60130 RAVENEL 

Email : Indian.adventue@outlook.com 
N° préfecture : W602005577 
(A conserver par l’adhérent) 

 

Je soussigné ………………………………………………………………………..…………………………… né le ………………………………………………. 

A ……………………………………………………………………………………………………….. 

Demeurant à ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Joins par la présente demande d’adhésion à l’association Indian Adventure – 2 rue du Petit Bail – 60130 RAVENEL 

 

Pour la période du ……………………………………………….. au ……………………………………………….. 

 

Le paiement de la somme de ………………… € 

 

Mode de Paiement :  Espèces -  Chèque à l’ordre de Indian Adventure. 

 

Fait à ………………….…………………., le ………………………………… 

                                                                                                                                            (Signature de l’Adhérent) 

 

 

 

 

 Reçu la somme de ………………….……€, le ………………………………… 

                                                                                                           (Signature du représentant de l’association) 

 

 

 

Pour les adhésions par courrier, merci de renvoyer les 2 documents signés, avec le règlement de la cotisation. Le 2ème 

document (à conserver par l’adhérent) vous sera envoyé par email. 

Merci. 

La Team Indian Adventure 


