BULLETIN D'INSCRIPTION | ”
SAISON 2023/2024 A

Ce bulletin d’inscription doit étre accompagné :
- Du réglement du montant correspondant a vos choix (virement HelloAsso, chéques
vacances, coupons sports,espéces ou 3 chéques maximum a l'ordre d'Imagine). Photo
- D’uncertificat médical de moins d’un an pour toute personne ayant 18 ans et plus a I'inscription
ou pendant la saison pour :
- Toute nouvelle adhésion
- Tout renouvellement si le précédent certificat médical a plus de 3 ans. Pour les certificats
de moins de 3 ans, pensez a remplir I'encadré « attestation de santé » ci-dessous.

q.MG (‘ [\i DUQ

(] NOUVELLE ADHESION [J RENOUVELLEMENT ADHESION (] PARENT BAPE

N°LICENCE :

NOM : NOM DE JEUNE FILLE : PRENOM : SEXE : LJF LIH
DATE DE NAISSANCE : LIEU DE NAISSANCE :

NATIONALITE :

[ Je suis parrain de I"adulte débutant ou autonome (NOM et PRENOM) :

ADRESSE COMPLETE :

CODE POSTAL : VILLE :

TELEPHONE FIXE :

TELEPHONE PORTABLE :

Personne a prévenir en cas d'urgence : NOM : PRENOM : PORTABLE :
Pour les mineurs, noms des pere et mere ou tuteur obligatoires :
STATUT (pére, conjoint, etc) NOM et PRENOM TELEPHONE

Personne n°1 :

Personne n°2 :

Pour recevoir votre attestation de licence FFME et vos codes de connexion a I'espace licencié du site de la FFME (www.ffme.fr),
vous devez obligatoirement fournir une adresse électronique (écrire lisiblement) :

@

[l PREMIERE ADHESION :

Pour les 18 ans et plus, certificat médical : [ loisirs ] compétition

Je certifie avoir fourni un certificat médical de non contre-indication aux sports statutaires de la Fédération Frangaise de la Montagne et
de I'Escalade et avoir pris connaissance des précautions et restrictions éventuelles des pratiques.

A , le Signature :

Pour les moins de 18 ans : []Attestation de santé a compléter

Je soussigné(e) en ma qualité de représentant Iégal du jeune ci-dessus
nommé atteste qu’il/elle a renseigné le questionnaire de santé précisé a 'annexe 1I-23 du code su sport et avoir répondu par la
négative a I’ensemble des rubriques.

A ,le Signature :
] RENOUVELLEMENT D'ADHESION :

Pour les 18 ans et plus : CJAttestation de santé a compléter :

Je soussigné(e) atteste avoir renseigné le questionnaire de santé QS-SPORT

Cerfa N°15699*01 et avoir répondu par la négative a I’ensemble des rubriques ou avoir fourni un nouveau certificat médical a
I'association Imagine du fait d'une réponse positive au questionnaire.

A ,le Signature :

Pour les moins de 18 ans : [ Attestation de santé a compléter

Je soussigné(e) en ma qualité de représentant légal du jeune ci-dessus
nommé atteste qu’il/elle a renseigné le questionnaire de santé précisé a ’annexe 11-23 du code su sport et avoir répondu par la
négative a I’ensemble des rubriques.

A ,le Signature :
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Le tarif « jeune » inclut le tee-shirt ou le débardeur :
Tee-shirt : [0 7/8 ans [0 9/11 ans [ 12/14 ans
OxsOsOMOLOXL O XXL O XXXL

Pour les adultes :
Sivous désirez un tee-shirt ou un débardeur,
12 € seront a ajouter a la cotisation :

Teeshirt: OXxsOS OM OL OXL

(sur sélection des
entraineurs)

(sur sélection des
entraineurs)

3 créneaux
par semaine

Débardeur : 1 7/8 ans [J 9/11 ans [0 12/13 ans 07 XXL CIXXXL
OxsOsUm DL Ox Débardeur : 0 xs 0 s O M O L OXL
JEUNE ADULTE TOTAL

Loisirs Compétition | Compétition

Groupe Débutant U12 (2013/14) | U16 (2009/10) Initiation Autonome
ou U14 (2011/12) | U18 (2007/08)
Perfectionnement U20 (2005/06)

2 cours 3 cours 1 cours
Nombre de 1coursde2het | 2coursde2h par semaine sur 3 créneaux
séances 1 cours 1 cours de 2h30 |et 1 coursde 3h 6 semaines ensuite par semaine

horaires et tarifs » :

Catégorie : [ 1 U10 (2014/15) 1 v12 [ u14 [ uie [ u18 [ U20
Horaire :[] 13/14h30 [ 14h30/16h [ 16h/17h30 [ 17h30/19h 1 19h/20h30

Jour : [ lundi — [J mercredi - [] vendredi

Pour les groupes loisirs UNIQUEMENT, merci d'indiquer la catégorie et le cours choisi (voir flyer ou site internet rubrique « Infos Pratiques => Activités,

Montant de
cotisation 0230€ O 300€ |0 350¢€ [ 240€ [0225€ |A=
Incluant la licence *Etudiant: (1 220€ | *Etudiant : (1205 €
et l'assurance de
base FFME
* Le tarif étudiant s'applique a toute personne de 18 a 26 ans pouvant justifier de son inscription dans un établissement d'enseignement
supérieur (carte d'étudiant, certificat de scolarité ou autre preuve d'admission). Ce justificatif est a joindre au dossier d'inscription.
A Montant de _
cotisation | 220 € O 290€ |0 340¢€ O 230¢€ d215€ |A=
Tarif Famille** | **q licence Famille s'applique | a tous les adhérents a | partir du troisiéme | adhérent, tous devant résider | a la méme adresse
B | Augmentation B =
des garanties []Base+ :3€ [IBase ++:10 € -
d'assurance (Veuillez-vous référer a la notice FFME)
FFME
C Option [ Ski de piste [ISlackline/Highline L] Trail LI vTT C=
supplémentaire 5€ 5¢€ 10 € 30€ -
FFME
D Indemnités Ju1=18¢€ (12=30¢€ (1 1N3=35¢€ D=
journalieres -
optionnelles
E | Option tee-shirt 12 € E=
adultes -
[ Chéque en une fois : [] Chéques en trois fois : € [ Helloasso: €
[ Especes : L] Coupon sports : € [ Cheques vacances : €

AUTORISATION PARENTALE POUR LES MINEURS :

Je soussigné(e)

- participer aux différentes activités du club
- pratiquer I'escalade ou toute autre activité statutaire de la FFME, encadré(e) par des personnes responsables de I'association
- étre transporté(e) dans les véhicules des adultes responsables de I'association

J'autorise I'association a laisser partir mon enfant par ses propres moyens a la fin du cours : [ Oui

POUR TOUS,

] Non

Moi adhérent ou responsable légal (désigné ci-dessus) de I'adhérent mineur inscrit, j’autorise I'association Imagine a :
- prendre toute disposition utile en cas d’urgence médicale chirurgicale

- prendre des photos sur lesquelles pourraient figurer mon enfant, dans le cadre des manifestations organisées par le club
- diffuser ces photos auprés de ses partenaires, de la presse, de la télévision et des éventuels supports internet utilisés par le club.

Je certifie avoir pris connaissance des dispositions ci-dessus :

A

Signature :

en ma qualité de représentant Iégal autorise CIma fille ou Clmon fils ou I le mineur a :
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