
DEMANDE D’ADHESION
A L’AFHY

POUR L’ANNEE 2024
MEMBRE INDIVIDUEL

□Mme  □M. 
NOM .............................................................................................................
Prénom .............................................................................................................
Profession .............................................................................................................
Employeur .............................................................................................................
Préciser votre lien avec le domaine de l’hydrographie :
…............................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................
Adresse : ................................................................................................................................................
Code Postal ................................................................................................................................................
Ville ................................................................................................................................................
Pays ................................................................................................................................................
Courriel ................................................................................................................................................
téléphone (fixe) ................................................................................................................................................
téléphone (portable) ........................................................................................................................................

Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Elles font l’objet d’un traitement informatique et sont destinées au
secrétariat et au trésorier de l’association pour sa gestion et à la réalisation de l’annuaire des membres de l’association. En application
des articles 39 et suivants de la loi du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations qui
vous concernent.
Si  vous  souhaitez  exercer  ce  droit  et  obtenir  communication  des  informations  vous  concernant,  veuillez-vous  adresser  à :
secretaire@afhy.fr. 

J’autorise/Je n’autorise pas1 l’AFHy à publier mes données personnelles au sein de son annuaire (diffusion
restreinte aux membres de l’association)
J’autorise/Je n’autorise pas1 l’AFHy à publier ma photo au sein de son annuaire (diffusion restreinte aux
membres de l’association)
J’autorise/Je  n’autorise  pas1 la  reproduction  et  la  diffusion  de  mon  image  sur  support  papier,  vidéo  ou
électronique par l’AFHy pour toute utilisation non commerciale des prises de vue effectuées lors des activités
auxquelles je prends part comme membre de l’AFHy.

J’accepte  sans  réserve  les  statuts  et  le  règlement  intérieur  de  l’association,  disponibles  sur  le  site
http://www.afhy.fr/ et m’engage à les respecter.

Je  m’engage  à  verser  annuellement  ma  cotisation,  étant  informé  que  le  non-paiement  de  la  cotisation
conduira à ma radiation de l’association.

Je vous prie de trouver ci-joint un chèque de 30 € (15€ pour les étudiants 2) correspondant à ma cotisation
pour l’année 2024. Il est rappelé que seuls les membres à jour de leur cotisation peuvent participer aux votes.

Fait à …............................... le …...............................
Signature

La demande d’adhésion est à retourner au secrétariat de l’association :
AFHy 
ENSTA Bretagne 
2 rue François Verny 
29200 BREST – France
ou par courriel à secretaire@afhy  .fr  

L’adhésion sera confirmée par courriel adressé au nouveau membre dans les meilleurs délais.

1 Rayer la mention inutile

2 Merci de joindre copie de votre carte étudiant
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