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lklda "@ DOSSIER D’INSCRIPTION ADULTES 2026-2027 7

“bbaind (feuillet a rendre au club)

Joindre obligatoirement au dossier :

Nom de famille : Prénom :
O La présente fiche d’inscription complétée avec une adresse mél valide ;
Nom de Jeune fille : O 1 photo d’identité (seulement pour la premiére inscription) ;
Date de Naissance : Lieu de naissance O 1 certificat médical initial ou trisannuel délivré par un médecin ou*
I’attestation de réponse négative a 1’auto-questionnaire (téléchargeable sur
Profession : le site du club) ;
Adresse - O Le réglement du forfait du club :
Col Ad ) Situation Tarif licence | Tarif club | Total
Pl ACIESse - Adultes 45€ 105€ 150€
Code postal : Ville : Demandeurs d’emploi 45€ 75€ 120€
Etudiant 11
Téléphone NCE udiants 30€ 85€ 5€
Nom de famille Prénom : Pour chaque adhérent, il est possible, moyennant un supplément de cotisation,
d’obtenir une assurance complémentaire en cas d’accident (voir informations sur le
Adresse : papier de licence).
Téléphone :

O Merci de bien vouloir envoyer un email avec en objet votre nom et prénom a
aikido.poitiers@gmail.com afin de valider votre email de contact.

Avez-vous déja pratiqué I’Aikido : [Joui [ non i . . .. . .
Ja pratiq Pour les nouveaux adhérents, il est possible de participer a 1 cours gratuit

Si oui — N° de licence : Grade :

Fédération : [0 FFAAA [J FFAB [J Autre
Club - (*) Si vous avez déja fourni un certificat médical au club dans les deux derniéres
ub - années, vous n’étes pas tenu d’en fournir un nouveau si vous répondez négativement a

Autorisez-vous le club a publier sur son site Internet ou les réseaux sociaux des I"auto-questionnaire de sante (clhspomble sur nt?tr}f site, rubrique téléchargement).
photos ou vidéos sur lesquelles vous apparaissez ? [ oui [ non Dans ce cas, merci de compléter le verso de cette fiche.

Faita : ,le Signature de 1’adhérent(e)







