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DEMANDE D’'ADHESION

VOTRE CHIEN

Nom du chien Date de naissance __/__/
Race/Type du chien
1 Male

(] Femelle

€2 vous

Nom Adresse compléte

Prénom

Téléphone

Email

U PIECES A FOURNIR

- Carnet de vaccination a jour
- Attestation d’assurance de responsabilité civile
- Photocopie piéce d’identité

[ Jautorise I'association ECOLADOG a exploiter les photos et vidéos réalisées lors des activités associa-
tives et lui accorde tout droit de représentation

[0  Jen‘autorise pas I'association ECOLADOG d exploiter les photos et vidéos réalisées lors des activités associatives

Je soussigné déclare souhaiter devenir membre de I'association ECOLADOG
pour une durée d'un an. Je déclare que les informations ci-dessus sont exactes et mengage a fournir les
pieces justificatives demandées dans un délai de quinze jours. Je déclare avoir pris connaissance des
statuts et du reglement intérieur de l'association ECOLADOG et m'engage a le respecter.

A ce titre je verse une cotisation de 20 Euros [ Par Chéque a l'ordre de ECOLADOG
[] EnEspéces

Fait a Signature
Le



