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BULLETIN DE REINSCRIPTION
ANNEE 2024

A retourner dés que possible et avant le 31/12/2023 a votre
centre de rattachement.

1) Coordonnées :
Civilite : [1 Madame [ 1 Monsieur
N O &
PrENOM & o

Date de NaAISSANCE & .ot aes
Telportable : .,
L= IR D =

(@0 U 1 ¢ A 1= I

Adresse postale : ...,

N [0 1 o

Lien avecC €@ CONTACT & .oooviveiiee e
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2) Coordonnées du conjoint seulement si inscription en
couple aveugle ou malvoyant :

Civilité : [ ] Madame [ ] Monsieur

N[ ] 1 ¢ R

Date de NaAISSANCE & .ot eaes
Telportable : o,
L= IR D =

(@001 ¢ A 1= I

Adresse postale : ...,

N [0 1 o

Lien avec @ CONTACT & .cooiveie e
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3) Lacommunication sur la vie associative et les
actualités de votre centre régional :

Je souhaite les recevoir (si vous sélectionnez plusieurs choix,
I’Association privilégiera les modes de communication
électroniques) :

[1 Par courriel

[0 En papier (noir gros caracteres)

[1 En braille

[1 Non, je ne souhaite pas les recevoir

Sauf opposition de votre part, votre numero de téléphone
portable peut étre utilisé par I'’Association pour vous
envoyer des informations par SMS.

[1 Je m'y oppose

4) Je souhaite étre :

[1 Adhérent(e) : je paye une cotisation de :
[ ] 30 euros pour une personne
[] 50 euros pour un couple d’adhérents

[ par cheque (établi a 'ordre de « Unadev Cotisations 2024 »)
[1 en espéces

[] Bénéficiaire

5) Droit a I'image : (si pas autorisé, ne pas cocher) :

[1 J'autorise I'Unadev, pour cette année d’inscription, a
me filmer et a me photographier dans le cadre de mes
activités.
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Les films et les photos réalisés pourront étre utilisés et
diffusés pour la promotion des activités de I'Unadev (sur
internet ou support papier).

Dans le cadre d’'une diffusion notamment numérique, les
supports peuvent rester accessibles apres la fin de
I'année d’inscription.

6) Données personnelles :

Les données personnelles recueillies par I'association
Union Nationale des Aveugles et Déficients Visuels en
tant que responsable de traitement ne sont utilisées que
pour les finalités suivantes : la gestion de votre inscription,
la mise en place d’actions d’accompagnement
individuelles et les campagnes d’informations sur les
activités proposées par I’Association. Les destinataires de
ces données sont les services compétents de 'Unadev et
les tiers liés par contrat pour I'exécution de missions sous
traitées nécessaires a la gestion de votre inscription ou
I'envoi de communication. La base Iégale du traitement
est le contrat d’inscription de I’Association a savoir
soutenir notre action en faveur des personnes aveugles et
malvoyantes. Les données sont conservées par
I’Association conformément a ses obligations Iégales.
Vous pouvez notamment accéder aux données vous
concernant, demander leur effacement, leur rectification et
Vous oppose a leur utilisation. Pour exercer ces droits,
contacter notre Délégué a la Protection des Données :
dpo@unadev.com. Si vous estimez, apres nous avoir
contactés, que vos droits Informatique et Libertés ne sont

pas respecteés, vous pouvez vous adressez a la CNIL.
Page 4|5


mailto:dpo@unadev.com

X
----------

=D ml DES AVEUGLES

“m % ET DEFICIENTS VISUELS

) ZED % @ UNION NATIONALE

7) Date et signature :

En renvoyant ce document, je déclare accepter les statuts, le
reglement intérieur ainsi que le reglement de fonctionnement du
centre envoyes par mail et mis a ma disposition dans les locaux
de I'Association. J'ai également pris bonne note des droits et
des devoirs des adhérents et bénéficiaires de I’Association.

Signature :
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