o i Recto/verso < ;
% A ﬁ 113-115, rue Saint Gabriel 59800 LILLE
* Tél: 032051 90 47
centre
LBER social contact@csjacquard.fr —
ACQ ARD www.csjacquard.fr

Fiche d’Adhésion Adulte

Le paiement d’adhésion est obligatoire (chéque /espéce) Date de I'adhésion : ........................

Tarif adhésion : 5,00 € = QF CAFde - de 700 € ou 10,00 € = QF CAF de + de 700 €
Facultatif : Contribution Solidaire : Montant libre
Cette adhésion est valable du 1¢'septembre 2025 au 31 Aodt 2026

0 Adhésion 0 Atelier Danse Senior 0 Atelier Danse Adulte Le Lundi (Tarif selon QF)
O Sport Femme 0 Gymdouce 0 Balade Santé 0 Sophrologie 0 Bénévolat

0 Espace numérique 0 Tricot/couture O L’Espace ALMA

Adulte n®l: Nom: ..., Prénom : .......cccoooeveeeveeeeeeeeerereeenenn. Né(e)le: e vrrrrrenen
E-Mail ¢ oottt e

DTS S e eee e e e eee et eeeee e e e e et ae e e eeeeeeesae e eeeean e e eaannaeeaanaeas CP e, ViIlle e,
Tel POrt. & oo Profession oo Tel Travail i
Adulte n®2: Nom : ..o Prénom : .....ccocoevveveveeeeeeenee, Né(e)le: ..o vrerrrrrrearnn

[ 1 - 1 PRSPPI

AAFESSE & ...ttt et eee et s e st te s st be e ssabteses st aessenneas CP i ViIlle e
TelPort. : ..ovveeeeeeeeeeeeeve, Profession :u....eeeeeeeeenneeenieeesee s Tel Travail i
N° d’allocataire (si CAF) : ...cccceeveeeerereenene QF CAF — de 3 mois : ......ccccuee.e. Bénéficiaire du RSA : 0 oui 0 non

*En cas d’accident, la personne a prévenir : (nom, prénom et n° de téléphone, lien de parenté) :

AUTORISATIONS : Recto/verso C

PHOTOS : Jaccepte o [/ Jerefuse o d’étre photographié et que les photos soient publiées sur un support

imprimé.
PHOTOS : yaccepte o /Jerefusen  d’étre photographié et que les photos soient publiées sur internet.
J'accorde ces autorisations a titre gracieux.

EMAILS : JVaccepte 0 / Je refuse o de recevoir des e-mails de notre centre social (sorties, Newsletters,
invitation A.G, rappels d’inscriptions etc.). Si vous refusez vous ne recevrez aucune communication e-mail de
notre part.


http://www.csjacquard.fr/

2025-2026

SUITE AUTORISATION :

Si Allocataire CAF :
Accés a votre Quotient CAF: 0 Jaccepte / Je refuse 0 que le Centre Social Albert Jacquard accéde au
logiciel CAF PRO, pour consulter mon quotient familial CAF.

J'atteste sur I’honneur que les renseignements donnés sont exacts et m’engage a avertir la structure de
toutes modifications en cours d’année.

Fait @ oo Le: v e e,

Nom et Signature :

> Documents a joindre a l'inscription : Obligatoire

e Attestation de Quotient CAF (- de 3 mois) ou le dernier avis d’imposition (une reconstitution d’un
QF CAF sera calculée a l'aide de votre avis d’impots), en cas de non présentation de ces
documents, la tarification maximum sera appliquée.

e  Certificat Médical (Pour les ateliers Danse et Sport)

> Paiement adhésion et ateliers :

En Espéces, chéques et cheques vacances ANCV a l'accueil du Centre Social : 113-115 rue saint
Gabriel, 59800 Lille. La cotisation d’adhésion ne peut pas se payer en chéque ANCV.

Tout dossier incomplet sera refusé

113-115, rue Saint Gabriel 59800 LILLE
Tél : 0320519047
contact@csjacquard.fr
www.csjacquard.fr


http://www.csjacquard.fr/

