%
ESCALADE

M Gémozac Dossier d’inscription O
% v )Escalade saison 2025 :
%9 /Montagne i+

A retourner a : gemozac.escalade@orange.fr ou & remettre a un responsable du club.

Le dossier d’inscription doit étre accompagné du réglement du montant correspondant a vos choix. Le certificat médical ou
I'attestation de santé seront ensuite a déposer sur votre espace licencié.

Renseignements administratifs

Nouvelle adhésion ] Renouvellement d’adhésion [ Numéro de licence :
NOM : Prénom :
Date de naissance: ___ / / . Sexe : Nationalité :

Lieu de naissance :

Adresse :

Code postal : Ville :

Télfixe:  /

Portable1: [/ [/ |/ | Portable2: [/ [ [ |

Pour recevoir votre attestation de licence 2024-2025 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) :

E-mail : @

Personne a prévenir en cas d’urgence : Tél : / / / /

Paiement : consuiter les tarifs sur notre site (menu INFOS PRATIQUES - onglet TARIFS)

TOTAL LICENCE 2024/2025 : €
Mode de paiement : Je choisis de régler en :
[J Cheéque(s) [J un réglement
[J Espéces [J deux réglements

[ trois réglements



mailto:gemozac.escalade@orange.fr
http://www.ffme.fr/
https://gemozac-escalade-competition.com/tarifs-saison-2022/

Signatures

> Licencié mineur :

[J Je soussigné(e), en ma qualité de représentant lIégal de

qu’il/elle a renseigné le questionnaire de santé de 'annexe 11-23 du code du

sport et avoir répondu par la négative a 'ensemble des rubriques (sur mon espace licencié).

[J Ou dans le cas contraire, fournir un certificat médical (a déposer sur mon espace licencié).

Autorisation parentale pour les mineurs :

Je soussigné(e) 1 Madame 1 Monsieur :

autorise 1 ma fille ] mon fils :

% a participer aux différentes activités du club,

% a pratiquer I'escalade ou toute autre activité statutaire de la FFME, encadré(e) par des personnes
responsables de I'association,

% a étre transporté(e) dans les véhicules des adultes responsables de I'association.

Autorise le club :
% a prendre toute disposition utile en cas d’'urgence médicale, chirurgicale

% a prendre des photos sur lesquelles pourraient figurer mon enfant, dans le cadre des manifestations
organisées par le club,

* adiffuser les 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 e /0
Signature :
> Licencié majeur :
[J Je soussigné(e), atteste avoir renseigné le questionnaire de santé

QS-SPORT Cerfa N°15699*01 et avoir répondu par la négative a 'ensemble des rubriques.
[(] Ou fournir un certificat médical en cas de premiére licence ou de certificat médical de plus de 3 ans sur mon

espace licencié.

[J Je soussigné(e), reconnais avoir recu et pris connaissance de la
notice d’information saison 2025 et accepte le réglement intérieur de I'association Gémozac Escalade et
Montagne disponible sur le site internet du club.

A ,le / / _____ Signature:




