
CENTRE DE LOISIRS UTILES DE WITTENHEIM 
31 rue de Pfastatt 
68270 WITTENHEIM 
 

BULLETIN D'ADHESION 2024 
 

Je soussigné   M, Mme 
 

Nom.................................................... Prénom................................................... 
 

Né le ................................ à ............................................... 
 

Nationalité.....................................................  
 

Employeur............................................Profession.............................................. 
Actif     Retraité   Sans emploi 
Adresse …………..    rue ..................................................................................... 
 

Code Postal ...............................Ville............................................................... 
 

Adresse email …………………………………. @…………………………….. 
 Fixe.............................................  Portable ……………………… 

 
désire adhérer à l'association  du CLUW. Je n’ai pas de contre-indication médicale pour pratiquer cette activité.     
Je m'engage à me conformer à ses statuts avec son règlement intérieur. 
Un exemplaire des statuts est affiché à l’entrée et le règlement intérieur m'a été remis.  
J'ai pris bonne note des obligations qui incombent aux membres et m'engage à toutes les respecter. 
 

Mon 1er projet : ……………………………………………………………………. 
 

J’ai découvert l’existence de l’association dans  Journal      Site internet  
 Bulletin municipal     autre ………………………… 

Personne à prévenir en cas d’accident ………………….                     Tél ……………….. 
 

 
Droits d’entrée          75 euros                 
Cotisation annuelle  80 euros     65 euros pour les habitants de Wittenheim 
 

Soit un total de ………… euros         Chèque   Espèces   ANCV  CB 
 
                                               

  Lu et approuvé ………………………………………………...................... 

 
Fait à Wittenheim, le ........../........../2024       Signature : ...................................... 

 
 

Partie réservée au bureau de l’association                          date :  ........../........../2024 
 
Observations :  accord favorable.          N° d'adhésion : 

 
Le Président :                     Le Secrétaire :                        Le Trésorier : 



 
 
Je soussigné, Nom ……………………………. Prénom……………………………. 
certifie avoir assisté à une démonstration effectuée par le moniteur du CLUW du 
fonctionnement des machines de l’atelier ci-dessous, ainsi qu’une initiation à la 
manipulation de celles-ci avec les rappels des consignes de sécurité. 
 
Machines concernées : 
 
Dégauchisseuse :   le ………………………. Signature……………………. 
 
Raboteuse :            le ………………………. Signature……………………. 
 
Scie à Ruban :        le ………………………. Signature……………………. 
 
Scie à format :       le ………………………. Signature……………………. 
 
Tenonneuse :         le ………………………. Signature……………………. 
 
Mortaiseuse :        le ………………………. Signature……………………. 
 


