
                                              FORMULAIRE D’ADHESION
 

M E M B R E     A C T I F - N° CHAPTER ______________    Membership Officer: ______________ 
    

 
NOM & Prénom _______________________________________________     Date de naissance ________________                                                                                                                                                    
 
Adresse   _______________________________________________________________________________________ 
 
Code Postal ________________ Ville   ________________________________ Date du permis   ____/____/_______ 
                                                                                                                                                                  
 
Tél. domicile     _____________   Portable _____________       E-Mail   _____________________________________ 
 
N° Adhérent HOG   __________________________       Date d’expiration HOG   ____/____/_______ 
 
MOTO       Modèle                                                             Année      

 
M E M B R E     A S S O C I E -  N° CHAPTER ___________________             PILOTE :     OUI  -  NON   
    

 

NOM & Prénom   ______________________________________________      Date de naissance   _______________                                                                                                                                                      
 
Adresse   _______________________________________________________________________________________ 
 
Code Postal ________________ Ville   ________________________________ Date du permis   ____/____/_______ 
                                                                                                                                                                  
 
Tél. domicile     _____________   Portable _____________       E-Mail   _____________________________________ 
 
N° Adhérent HOG   __________________________       Date d’expiration HOG   ____/____/_______ 
 
MOTO       Modèle                                                             Année      

 
 

COTISATION ANNUELLE:                         Membre actif    20 €    et   Membre associé    5 €    
Règlement : (Chèques libellés à l’ordre de « Lyon Chapter France »)                                Chèque        Espèces  
 

       
ENGAGEMENTS: 

 
Je déclare avoir pris connaissance des statuts et du règlement intérieur de l’Association LYON CHAPTER France [LCF] et accepte de m’y 
conformer ; ces documents m’ont été remis lors de ma 1ère adhésion et sont, à tout moment, disponibles auprès du secrétariat sur demande.    
J’atteste, en particulier, participer aux activités organisées par le LCF à titre personnel, de mon plein gré et, en toutes circonstances, sous 
ma propre responsabilité. 
Ma participation, en tant que pilote aux activités motocyclistes, implique que je suis titulaire et en possession du permis de conduire moto 
adéquat et que moi-même et mon véhicule sont assurés. A ce titre, en cas de dommages subis par moi-même, mon véhicule, et/ou causés 
à un tiers, je décharge les responsables du LCF de toute responsabilité en tant qu’organisateurs et je renonce, par la présente, à exercer 
de quelconques poursuites à leur encontre.  
En ma qualité de membre actif, je me dois d’inscrire mon passager (ma passagère) comme « membre associé », dès lors que celui-ci (celle-
ci) participe à au moins une activité au sein du LCF. 
 
Droit à l’image : 
Dans le cadre de mon adhésion au LCF, j’autorise l’association à utiliser mon image, conformément à ses besoins d’information et de 
communication, dans les limites de la réglementation applicable. Cette cession de droits est limitée à l’exploitation, conformément à son 
objet et aux besoins de communication qui en découlent, de photos, films et vidéos pris dans le cadre des sorties et événements que le LCF 
organise ou auxquels il est associé. Ainsi, j’abandonne au profit du LCF tout droit d’image et de propriété intellectuelle.  
J’autorise également le LCF à n’utiliser mes coordonnées, issues du fichier informatique de l’association, que dans le cadre de la promotion 
de ses activités et en partenariat avec la concession Harley Davidson Grand Lyon. 
 
Les éléments du formulaire d’inscription et les engagements ci-dessus seront prorogés d’année en année par tacite 
reconduction. Le paiement des cotisations de l’année en cours vaudra inscription au LCF. 
Toutes modifications des coordonnées des membres actifs et associés devront être transmises au secrétariat, pour 
mise à jour, à l’adresse mail suivante : secretarylyonchapterfrance@gmail.com 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
          A remettre ou adresser dûment complété à Catherine Guillard - 9 Rue Marcel Pagnol - 69150 Décines Charpieu 
      L’adhésion à l’Association Lyon Chapter France est réservée exclusivement aux membres, titulaires ou associés, du HOG (Harley Owners Group)  

(Date) le :  
Signatures précédées de la mention « lu et approuvé » 

                              
               Membre ACTIF                                                                                                           Membre ASSOCIE 

 COTISATION ANNUELLE :	 Membre actif    20 €    et   Membre associé    10 € 
 Règlement : (Chèques libellés à l’ordre de « Lyon Chapter France »)	 Chèque 	 Espèces 



 COTISATION ANNUELLE :	 Membre actif    20 €    et   Membre associé    5 € 
 Règlement : (Chèques libellés à l’ordre de « Lyon Chapter France »)	 Chèque 	 Espèces 


