
Commune de Lussat – période de septembre 2021 à juin 2022 

Conformément à la loi « Informatique et Libertés » du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de 
rectification aux informations qui vous concernent, que vous pouvez exercer en vous adressant au secrétariat de la mairie de 

Lussat. 
Vous pouvez également, pour des motifs légitimes, vous opposer au traitement des données vous concernant. 

 

FICHE RENSEIGNEMENTS ASSOCIATIONS 

Vie de l’association  

Coordonnées communicables sur nos différents supports  

Edition du guide pratique/associations de la commune – Mise à jour de site internet 

 

Nom de l’association :  ....................................................................................................................  

Site internet de l’association :  ........................................................................................................  

Facebook de l’association :  .............................................................................................................  

Email de l’association :  ...................................................................................................................  

Téléphone de l’association :  ...........................................................................................................  

Nom et prénom du/de la président(e) : ..........................................................................................  

Activités pratiquées par l’association : ............................................................................................  

Manifestations à venir/dates : ........................................................................................................  

 .........................................................................................................................................................   

 .........................................................................................................................................................  

Si vous ne souhaitez pas une diffusion sur le site internet de la 

commune, veuillez cocher la case suivante :   

 

Coordonnées de la personne à contacter 

En cas de demande d’information – personne à prévenir en cas d’arrivée de courrier 

 

Nom : ...............................................................................................................................................  

Prénom : ..........................................................................................................................................  

Tél :  .................................................................................................................................................  

Port : ................................................................................................................................................  

Email : ..............................................................................................................................................  

 



Commune de Lussat – période de septembre 2021 à juin 2022 

Conformément à la loi « Informatique et Libertés » du 6 janvier 1978 modifiée, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de 
rectification aux informations qui vous concernent, que vous pouvez exercer en vous adressant au secrétariat de la mairie de 

Lussat. 
Vous pouvez également, pour des motifs légitimes, vous opposer au traitement des données vous concernant. 

 

Information 

Si vous ne l’avez pas déjà fait, en cas d’utilisation à l’année ou ponctuel d’un de nos locaux ( 

Épigée, gymnase, stade, mairie, ateliers…) merci de nous fournir une attestation d’assurance en 

responsabilité civile en cours de validité pour 2021/2022 . 

COMPOSITION DU BUREAU  

PRESIDENT(e) 

Nom : ...............................................................................................................................................  

Prénom : ..........................................................................................................................................  

Tél :  .................................................................................................................................................  

Port : ................................................................................................................................................  

Mail : ................................................................................................................................................  

VICE PRESIDENT(e) 

Nom : ...............................................................................................................................................  

Prénom : ..........................................................................................................................................  

Tél :  .................................................................................................................................................  

Port : ................................................................................................................................................  

Mail : ................................................................................................................................................  

TRESORIER(e) 

Nom : ...............................................................................................................................................  

Prénom : ..........................................................................................................................................  

Tél :  .................................................................................................................................................  

Port : ................................................................................................................................................  

Mail : ................................................................................................................................................  

SECRETAIRE 

Nom : ...............................................................................................................................................  

Prénom : ..........................................................................................................................................  

Tél :  .................................................................................................................................................  

Port : ................................................................................................................................................  

Mail : ................................................................................................................................................   


