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BULLETIN D'ADHESION 2022-2023

Association soumise a la loi du 1¢" Juillet 1901 et au décret du 16 aodt 1901

A remplir par I'adhérent (exemplaire a conserver par |'association)
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Je déclare par la présente souhaiter devenir membre de I'Etincelle. Avec mon adhésion,

je

souhaite :

1. Faire partie du Conseil d'Administration et participer
aux décisions d'orientation générales de I'Association :

2. Participer a lI'organisation des événements ou ateliers

suivants :

Cinéma

Spectacles

Jeux de société : coinche, belote, tarot
Café ARTRICOT

Féte de I'Automne
Halloween

Féte de Noél

Féte de la Musique
CommunaysART & JARDINS
Sur le Chemin du Temps
Re-Féte |'Histoire
Communication

Catering - repas des artistes

3. Proposer un autre événement ou une nouvelle
animation pour Communay :
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Le montant de la cotisation s'éléve a 12€, payable par chéque a I'ordre de I'Etincelle ou espéces.

ETINCELLE DE COMMUNAY - 7, Rue Centrale 69360
COMMUNAY 04.72.49.80.65 etincelle.communay@gmail.com

www. letincelledecommunay.fr
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