BULLETIN D’ADHESION

*Madame *Monsieur

*Nom *Prénom

Date de Naissance

*Adresse postale

*Ville

*Pays
*Téléphone Mail

Votre motivation a nous rejoindre :

Signature :

Les données recueillies sur ce formulaire sont traitées par Le Pied dans la Treille et non transmises a des tiers, afin de gérer les informations

relatives aux adhérents et donateurs de 1’association .

Les informations marquées d’un astérisque sont obligatoires. L’absence de réponse dans ces champs ne permettra pas a Le Pied dans la Treille de

traiter votre demande.

Conformément a la réglementation, vous disposez d’un droit d’opposition et d’un droit a la limitation du traitement de données vous concernant,
ainsi que d’un droit d’acceés, de rectification, de portabilité et d’effacement de vos données.

Vous disposez également de la faculté de donner des directives sur le sort de vos données apres votre déces.

Vous pouvez exercer vos droits en nous adressant votre demande accompagnée d’une copie de votre piéce d’identité a I’adresse postale :

Le Pied dans la Treille

162 Allée des Thuyas

38330 Saint-Ismier

contact@lepieddanslatreille.fr



