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FICHE HABITANT ERP - Année 2024

Adhérent 1

Adhérent 2

Prénom

Prénom

NOM

NOM

Date de naissance

Date de naissance

Adresse

Adresse
(si différente)

Téléphone fixe

Téléphone fixe

Téléphone mobile

Téléphone mobile

Mail

Mail (si différent)

Nom RC + Validité

Nom RC Validité

QF CAF -3mois (a
fournir a chaque
mise a jour) ou
Impots année en
cours

QF CAF -3mois (a
fournir a chaque
mise a jour) ou
Impéts année en
cours

Situation familiale

[JPersonne seule
[JEn couple, marié, pacsé

[JFamille monoparentale

Situation familiale

[JPersonne seule
[JEn couple, marié, pacsé

[JFramille monoparentale

Enfants ou Autre membre de la famille

Prénom NOM
date de naissance

Prénom NOM
date de naissance

Prénom NOM
date de naissance

Prénom NOM
date de naissance

Prénom NOM
date de naissance

Nom RC + Validité

Nom RC + Validité

Nom RC + Validité

Nom RC + Validité

Nom RC + Validité

Activité(s) pratiquée(s)

[Jcouture

[JAteliers créatifs libres
[JLudothéque jeux sur place
[J sorties pour tous

[ Ateliers petits/grands

[ Activités ponctuelles

[JAtelier cuisine

[Jcafé des habitants

[J Ludothéque (jeux sur place + prét)
[JJardin

[]Espace Informatique

[J Autre (préciser)




LUDOTHEQUE

LUDO n° Adhérent : Adhésion : du au
Réglement [JRGPD [] Cotisation annuel :

Quartier de résidence

BV | Volouise | Centre | Chevalon| Gare | Autre a Voreppe (préciser) CAPYV (préciser)

Hors CAPV (préciser)

Droit a I'image

J’autorise I'Espace Rosa Parks a diffuser ma photo et celle de mes enfants
sur les supports de com (site internet, newsletter, etc...) de la ville de Voreppe Oui []

Non |:|

Données personnelles

J’autorise 1’Espace Rosa Parks a récolter mes données personnelles sur la présente fiche et a en garantir la confidentialité en

vertu du Réglement Général sur la Protection des Données (RGPD)*, n°2016/675 Oui []

Non |:|

Informations sur les activités de ’Espace Rosa Parks

J’accepte de recevoir par mail des informations relatives aux activités de 1’Espace Rosa Parks Oui [ ]

Non |:|

Bénévolat a I’Espace Rosa Parks

Je souhaite m’engager en tant que bénévole au sein de 1’espace Rosa Parks Oui []

Non |:|

Informations complémentaires (si besoin)

Fait a Voreppe le : Signature :

* La durée de conservation de vos données est de 5 ans. Au regard du droit d’acces a vos données, a rectification et/ou a 1’oubli, vous
pouvez a tout moment consulter, modifier ou supprimer vos données personnelles en vous adressant a I’agent d’accueil du centre social.

Espace Rosa Parks, 57 allée des Airelles 38340 Voreppe. Tél : 04 76 50 61 25 / espace.rosa-parks@ville-voreppe.fr
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