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Association Maz’Art
5, lotissement le Moulin 
34270 LES MATELLES


Exemplaire à conserver par l’association

DEMANDE D’ADHÉSION

Nom : ………………………………………………………………………………………………………
Prénom : …………………………………………………………………….........................................
Date de naissance : ……... / ……... / ………...
Adresse : …………………………………………………………………………………………………
Commune : ……………………………………………………… Code Postal : ………………
Téléphone : …………………………………………………….
E-mail : …………………………………………………………@…………………………
Je déclare souhaiter devenir adhérent(e) de l’association Maz’Art, en tant que (cochez votre choix) :
 Membre bienfaiteur, avec une cotisation annuelle (fixée à 10 €), qui donne accès aux     évènements culturels organisés par l’association.
 Membre actif : avec une cotisation annuelle (fixée à 40 €), pour participer à l’ensemble des activités de l’association, et aux assemblées générales. 
Je reconnais avoir pris connaissance de l’objet associatif, des statuts ainsi que du règlement intérieur. Je prends note de mes droits et devoirs en tant que membre de l’association et accepte de verser la cotisation demandée en contrepartie de l’adhésion selon le statut.


Montant de la cotisation :  10 € (dix euro) 	 40 € (quarante euro)
Date de versement de la cotisation : …… / …... / ………...
Date d’expiration de l’adhésion : …... / …... / ………...	
Mode de paiement :   Espèces            Chèque

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

Signature du membre
(précédé de la mention “Lu et approuvé”)





Vous pouvez, en vertu du Règlement européen sur la protection des données personnelles (RGPD), en vigueur depuis le 25/05/2018, avoir accès aux données vous concernant ; vous pouvez demander leur rectification et leur suppression. Ces démarches s’effectuent auprès du secrétariat de l’association (mazartasso@gmail.com). Ces données sont recueillies en vue de tenir à jour notre fichier d’adhérents ; en aucun cas ces données ne seront cédées ou vendues à des tiers.


FORMULAIRE À COMPLÉTER, SIGNER ET 
REMETTRE AVEC LE FORMULAIRE D’INSCRIPTION

Informatique et libertés 
Les informations fournies dans le formulaire feront l’objet, par le bureau de l’association Maz’Art, d’un traitement informatique uniquement destiné à réaliser la gestion administrative des adhérents. Ces données sont détruites à la fin de la période d’adhésion.
Conformément à la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978, modifiée par la loi du 6 août 2004, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui vous concernent. Il suffit de contacter l’association à l’adresse mazartasso@gmail.com. 

Autorisation d’utilisation des photographies et vidéos :
A l’occasion des divers évènements organisés par l’association, des photos ou des vidéos sont prises pour illustrer les activités de l’association dans ses différents supports de communication (réseaux sociaux, site web …)
 
NOM : ........................................................................................................................................ 
Prénom : ……............................................................................................................................
· J’accepte que les photos ou vidéos sur lesquelles mon visage apparaît soient utilisées par l’association Maz’Art pour ses supports de communication.

				 oui				 non

· J’accepte que les photos ou vidéos de mes œuvres soient utilisées par l’association Maz’Art pour ses supports de communication.

		 oui				 non				 sans objet



Date : 								signature : 
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