
 Bulletin d’adhésion 2024 

 
 
Nom : __________________________ Prénom : _______________________________________ 
 
Adresse : _______________________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________ 
 
Téléphone : __________________________Mail : ______________________________________ 
 

Adhère à l’association « Val de Loire Terres de Gastronomie » : 
 

☐ A titre individuel, en versant une cotisation de 20 €, en justifiant mon intérêt pour la gastronomie 
régionale par : 

☐ En tant que représentant de la personne morale (nom)________________________________  
_______________________________________________________________________________ ,  

en versant une cotisation de 50 € 

☐ Et en tant que membre bienfaiteur en versant un montant complémentaire de : 
__________ € 
 

☐ par chèque  à l’ordre de Association Val de Loire Terres de Gastronomie  ☐ en espèces    

☐ par virement à l’association : 
IBAN  FR76 1940 6370 3467 1889 3069 477 
Code BIC (Bank identification code) - code SWIFT AGRIFRPP894  

 
Un reçu sera adressé à chaque adhérent à sa demande (prioritairement par mail) 
 
 
 

Si vous souhaitez devenir bénévole au sein de Val de Loire Terres de Gastronomie 
 
De quelle(s) disponibilité(s) disposez-vous ? 
 

☐ Quelques heures par mois tout au long de l’année 

☐ Aide ponctuelle lors des manifestations (Automnales de la Gastronomie, Déambulations 
gourmandes…) 

☐ Autres (préciser)____________________________________________________________ 

 
 

Fait à      le    
(signature) 
 
 
 

 
Val de Loire Terres de Gastronomie 

Mairie de Montbazon, place André Delaunay, 37250 MONTBAZON 
terredegastronomie@gmail.com 


