Adresse postale:
11 bd Pusterle

Lr,; wvaler
escrime valletalise

valletescrime@gmail.com - escrime-valletaise.fr

ADHESION 2022 / 2023

Nous vous rappelons que les adhérents ne pourront accéder aux cours sans

dossier complet. (Démarrage 2éme semaine de Septembre)
Les demandes de licences ne peuvent étre faites au niveau de la FFE sans tous les éléments demandés dans ce
dossier. Merci de planifier les RDV chez les médecins pour les certificats médicaux.

Adhérent

NOM e H F

Prénom e e Sexe:

Date de naissance (jj/mm/aaaa) ... YA Y Photo

Lieu de naissance e, Pays de naissance .........c.occoceennen.
AAIESSE e st e b et s ea b en e st seaen

Code postal Ville e

Adresse mail principale ................................................................................... @ ........................................
(sera utilisée pour la communication)

Téléphone fixe e Téléphone mobile e

Profession ou ECOle frEQUENTEE e e r et r et e e sresresresreste e e

Classe oo,

|:| gaucher |:| droitier |:| Fleuret |:| Epée

Renseignements complémentaires

Adresse mail du tireur (si diffErente du e e e [
I'adresse mail principale)

Parent ou représentant légal (1)

NOM s Prénom e e et
Téléphone fixe e Téléphone mobile e
ProfeSSiON e et e e bbb e ebe b ereersaeraenbenees

Parent ou représentant légal (2)

Nom e Prénom s

WX L =YY= 1 o T~ |1 P @ e

Téléphone fixe e Téléphone mobile e
PrOfESSION e e e et st e bt ehe s et et
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Tarifs inscription

Cotisation Enseignement
+ Licence

Bon de réduction (Hyper U Vallet, e-pass culture-sport):

Réduction famille -15 € pour la 2éme inscription, - 30 € pour la
3éme inscription, -45 € a partir du 4eme et plus

Total apres réduction:

Eveil Escrime- Enfant Né en 2015(Débutant)-2016- 2017

Ecole Escrime- Enfant de M9 a M15 (Né entre 2008 et 2015)

Perfectionnement Enfant de M9 a M15 (Né entre 2008 et 2015)

Ado - Adultes

M17 (2006, 2007); M20 (2003, 2004, 2005); Séniors (1984 & 2002);
Vétéran 1 (1974 3 1983); Vétéran 2 (1964 a 1973) ;

Vétéran 3 (1954 a 1963); Vétéran 4 (1953 et avant)

160 €

200 €

235 €

270 €

Les absences de votre fait ou le départ en cours de saison ne donnent pas lieu & une diminution ou un
remboursement de la cotisation, a quelques titres que ce soit.

o & v | | Paiement en 1 seul fois encaissé fin septembre |
- 5 5
g % S D Paiement en 3 fois encaissés:
o .= wn
Sz | E |+ = |
fin septembre début février début avril Total
I:I souhaite une attestation pour remboursement par un CE d'entreprise
| | Certificat Médical obligatoirement a entéte de la Fédération Francaise d'escrime datant de
_ moins de 3 mois, pour tous les débutants (nés de 1982 a 2016) et compétiteurs (nés entre 2002
©
2 et 2009).
QL
% D Questionnaire de santé "GS-sport". Cerfa N°15699*01, a compléter chaque année, pour un
© . . \ . .re JOR T .
L renouvellement de licence (valable maximum 2 ans apres le dernier certificat médical fourni). (
g non débutant, compétiteur sénior ou né aprés 2009)
D Pour les adhérent nés avant 1982, utiliser le certificat médical FFE spécifique a la catégorie
vétéran.

Les parents doivent vérifier la présence du Maitre d'armes avant de laisser leur enfant. En cas d'absence du Maitre
d'armes, les enfants restent seuls et sont donc sous la responsabilité de leurs parents.

Signature du représentant
légal:
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Autorisation de prise en charge et d'intervention

Adhérents mineurs (a remplir par les parents ou le représentant légal)

1@ SOUSSIBNE ..ot autorise mon enfant.........ccceeveevvvesecceees a participer au déplacement avec le
club par tous les moyens de transports publics ou privés.

J'autorise les dirigeants du club ou leurs représentants a prendre toutes les mesures d'urgence en cas d'accident survenant
a mon enfant et a lui faire prodiguer les soins et interventions que nécessiterait son état.

Je m'engage a m'assurer de la prise en charge effective de mon enfant par le responsable du cours ou du déplacement et a
ne pas laisser mon enfant avant I'arrivée de celui-ci. Dans le cas contraire, je décharge I'ESCRIME VALLETAISE de toute
responsabilité en cas d'accident survenant avant |'arrivée de ces personnes.

Fait a Vallet, le ......... Y A— [ e
signature (précédée de la mention "lu et approuvé, bon pour accord)

Adhérents majeurs
J'autorise les dirigeants du club ESCRIME VALLETAISE ou leurs représentants a prendre toutes les mesures d'urgence en cas d'accident
SUIVENANT A L s et a lui faire prodiguer les soins et interventions que nécessiterait son état.

Fait a Vallet, le.......... A Y A
signature (précédée de la mention "lu et approuvé, bon pour accord)

Autorisation de publication de photographies

JE SOUSSIBNE ...ttt autorise par la présente I'association Escrime valletaise a diffuser les
photos de mon enfant..........cocoveceeecvecinininns ou de moi-méme prises dans le contexte des entrainements, des
compétitions d'escrime ou des réunions du club.

Ces photos pourront étre vues dans la presse, les bulletins et lettres d'information, sur le tableau d'affichage de la salle
d'entrainement et sur les sites internet de I'Escrime valletaise. Valable pour une durée indéterminée, cette autorisation
pourra étre révoquée a tout moment a votre demande. La présente autorisation est personnelle et incessible et ne
s'applique qu'aux supports explicitement mentionnés.

Fait a Vallet, le.......... A [ e
signature (précédée de la mention "lu et approuvé, bon pour accord)

Proposition de garantie optionnelle

Chers adhérents, une obligation légale (loi du 6 juillet 2000) nous impose la diffusion de cette information

Notre club est assuré aupres de la MAIF. Le contrat "RAQVAM Collectivités" intégre déja une garantie "indemnisation des
dommages corporels" tres compléte.

La MAIF propose en outre une garantie optionnelle permettant aux participants qui le souhaitent de bénéficier d'une
protection encore plus élevée. Cette garantie s'intitule "I.A. Sport +". Elle permet des aides complémentaires comme par
exemple des aides ménageres, du soutien scolaire en cas d'immobilisation et des plafonds d'indemnisation élevés. Pour
information le montant de cette cotisation complémentaire optionnelle était de 14 € pour la pratique de I'escrime durant
la saison 2017/2018. Les dossiers d'adhésion pour cette assurance complémentaire seront transmis par notre assureur a
ceux qui en feront la demande.

Coordonnées de notre assureur : MAIF 79038 NIORT CEDEX 9, tél 05.49.26.59.94 ou 09.78.97.98.99

Numéro de sociétaire de I'Escrime valletaise : 3149685N

Page 3 de




Page 4 de



