FICHE D’INSCRIPTION SAISON 2017/2018
JUDO JU-JITSU (né en 2011 et avant)

Date de naissance: __ /__/ Sexe : Masculin / Féminin *

Adresse : _
Tél:__/__[__[__/[__ Port : [__/__[__[__

Mail : @

Montant de la cotisation :

Judo : 150€ + 37€ pour la licence FFJDA soit: 187,00€ pour la saison
JulJitsu: (1 séance par semaine) 100€ + 37€ pour la licence FFIDA soit: 137,00€ pour la saison
(Facilité de paiement: n’hésitez pas a nous contacter)

AUTORISATION PARENTALE

Je soussigné(e) Madame, Monsieur* pére / mére / tuteur
|égal*de la personne nomméeci-d e s s u s , autorise, en cas d’accio
prendre les mesures nécessaires a sa prise en charge. Je donne toutes les autorisations nécessaires pour

tout acte décidé par |l e corps médi cal dans | e
d’”une activité de | " association.
PERSONNEN°T A PREVENIR EN CAS D’:ACCIDENT _ (Nom_ et Prénoc
Qualitéde: aunumérosuivant: __ /_ /[ [
PERSONNEN2 A PREVENIR EN CAS D’:ACCIDENT _ (Nom_ et Prénoc
Qualit¢de: aunumérosuivant: /[ [/ |

DROIT a L'IMAGE

Lor s de mani festations de toutes natures organisées par
susceptibles d’étre captées par tous | es moyens viafaigeo s ,
du présent formulaire autorise |’"Alliance Leucgquoiese de
|l " association sur tous supports de communication ( itpoarb,
Il a promotion de |’ Alliance Leucquoise de Judo pour une d
DISPOSITIONS REGLEMENTAIRES
En tant gu’ adhérent de | " association: ALLI ANCE LEUCQUOI S
Celui-ci sera affiché dans le dojo et un exemplaire pourra étre remis sur simple demande.
SIGNATURE
Signature précédée de la mention manuscrite: « Lu et approuvé »
Fait a Le / /

Documents a fournir:

e Cette fiche d’inscription dument rempl ie et signée
e Le formulaire de demande de licence de la FFJDA complété

¢ Un certificat médical portant la mention: «non contre-indication ala pratique du Judo/ju-Jitsu a ’'entrainement

et/ou en compétition (de préférence sur le passeport sportif)» ou attestation questionnaire de santé.

e \otre reglement

*: Rayer la mention inutile



