
   COMITE DU QUARTIER MADELEINE PONT-VIEUX 
          BULLETIN D'ADHESION ANNEE 2025/2026 
 
 

87, Bd Alsace Lorraine 
  81000 - ALBI 

 

Nom                                               Prénom  
 

Adresse 
 

Né(e) le                               Téléphone  
 
Email  
 

Carte de soutien ou activités pratiquées : 
 

Carte                € CB      chèque      espèces      (cocher la case correspondante). 
 

Si activité                 € CB      chèque      espèces      (cocher la case correspondante). 
 

Total                        €  (Chèque à l'ordre du "Comité de Quartier Madeleine Pont-Vieux" – paiement 

                                               par carte bancaire accepté au bureau de l'association). 

A remettre au responsable de l'activité ou dans la boite aux lettres du C.Q.M.P.V. 
www.comite-quartier-madeleine.fr 
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