Judo Club Creusotin

8 rue Bayard 71200 LE CREUSOT ( Judo
Tél : 03.85.55.24.88
judoclubcreusotin@hotmail.com [ Taiso
) CLUB [J Self défense
JUDO ¢7—ﬁ {\{ 1 DOJO LE CREUSOT 1% année de pratique : oui / non
}\.\ Grade ceinture ......vveenineinniseinns
CREUSOTIN nDOJO MONTCENIS Date du grade :.....cceeeveercrereecencnnnne

NOM et st e b e st s e enens PrENOM ettt sttt st s e r e s s
Date de Naissance : .... /... / Poids : ........... kg LieU de NAISSANCE :viveieeeeereerereeteeee ettt eevseeesessresaesreeanes
NAtioNAlItE & oo e Sexe : O Masculin O Féminin

AATESSE & oottt sttt et sttt ettt st st et ettt ae s e s es et et ae se ek ek e R SR Se bk b eae ek eEa eR A eheae SR Ses en b ek et eae se e neR Ao b et eae et st bes e sene et nes eheeben
Code Postal :.................. Ville i

TEIEPONE fIXE fueeeeeeee e e e s Téléphone portable ... e,
Téléphone professionnel :.......cccveveveveieneicneceneens EM@il e e

AUOTESSE ©uueuiitereestesesie st et e tet ettt es et ess et eeees et et eae et ebeeReebe et She e see e neeeasen enAenen Aot entes e e ek e et e et e Rt aRe et eae et st eae e nee e nee e sensantenes
Code Postal :.................. Ville feeee e

TEIEPNONE FIXE ettt b e Téléphone portable :........coieeieceiecee e
Téléphone professionnel :.......cccooceeeeeveve e EMQil tee e e

Merci de vous inscrire en nous envoyant un mail avec les NOM, PRENOM, DATE DE NAISSANCE et DISCIPLINE du

licencié.

AUTORISATION PARENTALE POUR LES MINEURS

JE SOUSSIZNE (£), evveereerrerreire ettt e er e , AULOriSE MON NNt ..eveeee e e

a participer aux activités sportives ou annexes proposées par le Judo Club Creusotin.

J'autorise les dirigeants du club a prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’accident.

Jautorise le transport de mon enfant dans le minibus du Judo Club Creusotin ou en covoiturage avec d’autres
parents dans le cadre d’activités sportives, d’entrainements, de stages, de compétitions proposés par le club.

DROIT A L'IMAGE POUR TOUS LES LICENCIES

Dans le cadre de notre club, des photos ou vidéos du licencié peuvent étre utilisées en vue de promouvoir nos
activités. Nous sollicitons donc votre autorisation.

J€ SOUSSIZNE (), woveeeeecrecece ettt aaene e , autorise le Judo Club Creusotin a utiliser I'image du licencié
pour promouvoir ses activités, dans la presse, sur internet, sur le site Facebook du club, dans des flyers ayant pour
but de promouvoir le club.

Signature :


mailto:judoclubcreusotin@hotmail.com

Judo Club Creusotin
8 rue Bayard 71200 LE CREUSOT
Tél : 03.85.55.24.88
judoclubcreusotin@hotmail.com

Date de Naissance : .... /.... [ouuuu..

PARTIE A REMPLIR PAR LE JUDO CLUB CREUSOTIN

DOCUMENTS POUR L’ INSCRIPTION

Le certificat médical est obligatoire pour les adultes et a une validité de 3 ans.

O Certificat médical avec la mention : apte a la pratique du judo et disciplines associées y compris en
Compétition

O Attestation questionnaire médical

Le certificat médical pour les mineurs n’est pas obligatoire mais conseillé.

COTISATION ANNUELLE

[ Baby judo (nés en 2018-2019) : 100€ (licence de 41€ comprise)
0 Mini-poussins et poussins (nés de 2014 a 2017) : 145€ (licence de 41€ comprise)
0 Benjamins a adultes (nés en 2013 et avant) : 170€ (licence de 41€ comprise)

O Passeport sportif : 8€
Tarif dégressif sur le colt de la cotisation a partir de 2 licenciés.

Souhaitez-vous une attestation de paiement ? [0 OUlI [INON

Mode de réglement :

O En espéce un montant de .................... €

O Par cheque : 1) N° cheque :.....ccceeueuenee. Montant ................ €
2) N° chéque :.....ccceveuvennnee Montant :............... €
3) N° chéque :....oeeeeeecererne, Montant :.............. €

O Par Cheques Vacances ANCV d’un montant de .................. €

O Par Coupon Sport d’'un montant de ................. €

O Participation du Comité d’Entreprise d’un montant de ................ €

Signature :


mailto:judoclubcreusotin@hotmail.com

