
 
 

 
 
 
 

NOM :  ………………………………………………………………………. PRENOM :  …………………………….……………………… 
 

ADRESSE : ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

………………………………………………………………………………………………….…………………………………………………….. 
 

TELEPHONE FIXE : ………………………………  PORTABLE : ……………………………………………………………………………. 
 

E-MAIL : ……………………………………………………………………………………………………………….. 
 

� J’adhère à l’A.D.C.R en tant qu’éleveur et je règle ma cotisation de 40€ minimum 
 

� Je suis détenteur de ……………….. chèvres du Rove et ……….boucs 
 

� Mes derniers boucs viennent des élevages de : …………………………………………………………………… 
 

� J’adhère à l’A.D.C.R en tant que bienfaiteur et je règle ma cotisation de 20€ minimum 
 
 

signature : 
 
 
 

Ce bulletin est à renvoyer accompagné de votre règlement par chèque à l’ordre de l’ADCR à : 
ADCR – pôle ELEVAGE - Maison des Agriculteurs 22 av. Henri Pontier 13626 Aix-en-Provence Cedex 1 

Bulletin d’adhésion à l’Association de  
Défense des Caprins du Rove (ADCR) 


