
FORMULAIRE DE RENSEIGNEMENTS 
ASSOCIATIONS

NOM DE L’ASSOCIATION

1/ Coordonnées à destination uniquement de notre service administratif à des fins de gestion, en plus de coordon-
nées postales et un contact téléphone (précisez le propriétaire de celui-ci), merci de nous communiquer une adresse 
mail pour faciliter les échanges :

2/ Activités proposées, publics concernés, lieux et horaires… et toute autre information que vous souhaitez communi-
quer au public (vous pouvez nous fournir un document)

3/ Coordonnées à communiquer au public

Conformément à la Loi n°78-17 du 06 janvier 1978 modifiée, relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés Rè-
glement (UE) 2016/679 et directive 2016/680 du Parlement européen et du Conseil du 27 avril 20016 Loi n°2018-493 
du 20/06/2018 relative à la protection des données personnelles, j’autorise la Communauté de Communes du Mire-
bellois à publier les informations renseignées en 2/ et 3/ sur son site Internet et le guide des associations. Les infor-
mations renseignées en 1/ sont destinées aux agents chargés de la gestion du site Internet et de la vie associative. 
Je reconnais avoir pris connaissance que les informations recueillies font l’objet d’un traitement informatique. Ces 
données sont conservées jusqu’à la fin de l’activité concernée et vous bénéficiez d’un droit d’accès, de rectifica-
tion et de suppression de celles-ci. Vous pouvez exercer ces droits en vous adressant à nos services (coordonnées 
ci-dessous) et/ou en ce qui concerne les éléments publiés sur le site Internet et le guide des associations en utilisant 
vos identifiants et mots de passe d’accès à votre fiche association. Si vous estimez, après nous avoir contactés, que 
vos droits « Informatique et Libertés » ne sont pas respectés, vous pouvez vous adresser une réclamation à la CNIL.

J’autorise la Communauté de Communes à modifier la fiche de mon association sur le site Internet

8, place Général Viard – 21310 MIREBEAU SUR BEZE - 03.80.36.53.51- e.filipi@mfcc.fr - Site : www.mfcc.fr

Fait à 

Signature

Je soussigné
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