
 

 

                   

                     ANNUAIRE ELECTRONIQUE 

                      Maison de la Vie associative 

                      Année 2011 

 

Cadre réservé à la MDVA  Date réception   Date de la saisie 

Visa :   Site              

Nom complet de l’Association et sigle : 
(Dénomination au Journal officiel) : 
 
 

  

Renseignez la rubrique et la sous-rubrique choisie (voir au dos) : 

Téléphone fixe :        Téléphone(mobile) : 06 

Fax 

Renseignez la rubrique et sous-rubrique choisie (voir au dos) : 

Téléphone (fixe) :                   Téléphone (Mobile) : 06. 

Fax :  

Email : ____________________________________   @ ________________________________ 

                                             

Site internet : __________________________________________________________________ 

Adresse du siège Social (déclaré en Sous-Préfecture): 

                                                                    

 

N°                                   rue                                                                                

Code postal :                                                         Ville :                                           B.P. :                             

 

Nom du Président : M.  

Adresse du Président : 

N°                                   rue                                                                                

Code postal :                                                         Ville :                                          B.P. :                            

Descriptif de l’activité ou objet statutaire : – quatre lignes maximum) 

-                                                                    

- 

- 

- 

Tranches d’âge  du public des  activités de votre association :    ���� Petite Enfance  –     ���� Enfance (6/12 ans )–    ���� Ados –     ���� Adultes  

Si vous êtes employeur, combien avez-vous de salariés ?    

 

Maison de la Vie Associative-Boulevard des Lices-13200 ARLES 

Tél.04 90 93 53 75- Fax . 04 90 49 39 24 –E-mail : mdva@wanadoo.fr Site : http://arlesasso.fr 

 

 



 

 

Votre thématique d’intervention (un seul choix)
����Associations Commémoratives –  
   Anciens   Combattants 
����Cadre de vie 
����Comités de quartier 
����Culture 
 � Arts Plastiques 
 � Cinéma, audiovisuel et multimédia 
 � Chants 
 � Danse 
 � Laïcité 
 � Lettres et Langue 
 � Musique 
 � Organisation, Promotion et Production 
      Culturelle 
 � Patrimoine et tradition 
 � Théâtre 
� Divers 
���� Éducation/Enseignement/Formation  

 ���� Humanitaire 
 ���� Loisirs 
 ���� Santé 
 ���� Social  
 � Aide et garde à domicile 
 � Aide et soutien aux «minorités »  
(Étrangers, Femmes, Handicapés…) 
 � Amicales et comités 
 � Bien-être, développement culturel 
 � Centres sociaux 
 � Citoyenneté et démocratie 
 � Enfance, adolescence 
 � Réinsertion sociale et professionnelle 
 � Seniors, personnes âgées 
 � Divers 
 ����Sports 
  �Athlétisme 
  � Arts martiaux, Sports de combats 
  � Sports collectifs 
  � Bowling 
  � Cyclisme 
  � Équitation 

  �Escalade 
  � Escrime 
  � Gymnastique 
  � Multisports 
  � Pêche 
  � Pétanque 
  � Randonnée 
  � Sports aquatiques 
  � Tennis 
  � Tennis de table 
  � Tir 
  � Divers 
���� Tauromachie 
���� Divers 
 
Votre association et son secteur 
géographique d’intervention  
Plusieurs choix sont possibles  
Quartiers :     
� Alyscamps/Bigot                                                                                                                 
� Barriol 
� Centre ville 
� Fourchon 
� Griffeuille 
� La Roquette 
� Monplaisir 
� Mouleyres 
� Pont de Crau 
� Trébon – Z.I. Nord 
� Trinquetaille 
� Autre : ………………………… 
Hameaux ou Villages : 
� Albaron 
� Gageron 
� Gimeaux/ tête de Camargue 
� Le Sambuc 
� Mas-Thibert 
� Moulès 
� Raphèle 
� Saliers 
� Salin de Giraud

 
Je sousigné(e) : ................................................................  

Déclare avoir pris connaissance et accepter le règlement intérieur en vigueur à la Maison de 
la Vie associative. 

Signature du Président et cachet de l’association 

 

 Arles, le.................. 2011 

L’adhésion de votre association ne sera effective qu’après validation 

par le Conseil d’administration d’Arles-Associations 

Information importante : 

Par son adhésion, l’association accepte de faire partie des fichiers et des bases de données informatiques d’Arles 
Associations et que les informations fournies soient mises à la disposition du public.  

Conformément à la Loi n°78-17 du 06 janvier, relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés, vous avez un droit 
d’accès et de rectifications de ces informations auprès d’Arles Associations (mdva@wanadoo.fr) 


