DOSSIER D’INSCRIPTION
SAISON 2024 - 2025

Code Postal : .......cocoviiiii Vil o
Téléphone Fixe : ..o Portable : ...
Mail (obligatoire POUr €-liICENCE): ... ... e

PO S S 0N & .

Responsable Légal pour les licencié(e)s mineur(e)s

Responsable 1 : Responsable 2 :

NOM & NOM & e
Prénom @ .. Prénom @ ...
Téléphone & ... Téléphone .. ..o,
Mail & o Mail @ o
Profession © ... Profession : ..o

Autre personne a contacter

PreNOmM & oo

TelEPhoNe & ...



INFORMATIONS PARTICULIERES

Veuillez noter ici toute information que vous jugerez utile de nous communiquer (allergies,
traitement, situation familiale...)

Merci de joindre :
- 1 imprimé spécifique de surclassement par médecin agréé (sur avis de I'entraineur)

Cadre a compléter par le club

Prix de la licence : Especes : CB:

Banque : Nom Emetteur A débiter le Somme

N° Cheéque

N° Chéque

N° Chéque

Pass Région

Chéque Loisirs Jeunes

ANCV

PassSport

Ne seront pris en compte que les dossiers complets.

AUTORISATIONS ET ENGAGEMENTS

Accident:

En cas d’accident ou de maladie nécessitant une intervention urgente, j'autorise I'entraineur ou les
responsables du club a prendre toutes les mesures nécessaires.

Déplacements :

J'autorise ANNECY BASKET a transporter mon enfant en véhicule personnel ou transport

collectif, sous la responsabilité du conducteur.

Fairplay :

Je me comporte avec fairplay et je m’engage a tenir le role de référent fairplay sur les rencontres
de mon (mes) enfant(s)

Je reconnais avoir pris connaissance du reglement intérieur ’ANNECY BASKET, dont un
exemplaire m’est remis. Je m’engage a en respecter les termes et effets, sans aucune réserve.

Le licencié Le responsable légal (pour les mineurs)



