
Nom : …………………………………………………………………………………… 

Prénom : ……………………………………………………………………………… 

Adresse : ……………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………….. 

Ville : …………………………………………………………………………………… 

 

Groupe Cynégétique Marignanais  

Chemin Lou Cassairé    

13700 MARIGNANE        

Le :………………………………………………………… 

Objet : Demande d’adhésion au sein du G.C.M. 

 

Monsieur le Président, 

 Je souhaiterais adhérer à votre association, le Groupement Cynégétique Marignanais pour la 

saison de chasse   201…./ 201…… 

 Je vous prie de trouver ci-jointe la fiche de renseignements dument complétée. 

*Je suis parrainé(e) par Monsieur ……………………………………………………………………………………………………….. 

*Je ne connais personne :  

*J’ai déjà été adhérent(e) à Marignane au G.C.M. :      OUI   NON  

*Je certifie sur l’honneur l’exactitude de mes déclarations et m’expose à l’exclusion immédiate du 

G.C.M. en cas de faux renseignements. 

 

 Dans l’attente d’une réponse, recevez mes salutations distinguées. 

 

        Signature : ……………………………………….. 

*Rayer les mentions inutiles. 


