FRANCE N°Club 580360 CIE IMPHY JUDO
JUDO

Numéro de licence renouvellement ou déja licencié Discipline

M MME  Nom de naissance Prénom

Adresse postale Code postal Commune

Adresse mail du licencié Téléphone Etes-vous porteur d'un handicap ?
Couleur de la ceinture oul NON

{(BA)Blanche, (BJ)Blanche/Jaune, (JAJaune, DO Jauns/Orange,
[OrjOrange, [OV)Orange/Verte, (VEWerte, (BE)Bleu, (MA)Marron

Date d'obtention de ceinure

CERTIFICAT MEDICAL : Jatteste étre (ou que mon enfant est) titulaire :

D’un certificat médical obligatoire pour toute premiere licence adulte

D’un certificat médical obligatoire tous les 5 ans a partir de 30 ans

D’un certificat médical obligatoire si le licencié n’a pas répondu « NON » a tous les items du questionnaire santé

O o 0o o

D’une attestation « questionnaire médical » attestant I’absence de contre-indication a la pratique

Marsh France. Le soussigné déclare avoir pris connaissance et accepté 'ensemble de ces garanties tellef qu'indiquées dans la notice d‘lnformatlon qui lui

est remise ce jour. Le montant de I'assurance Accidents Corporels estde 220 € TTC.

toute autre garantle ada@e a sa situation gu’il geut

MWMMMMMWMEmMEEMWmmM

REFUS D'ASSURANCE : Si le soussigné refuse de souscrire a l'assurance i i i 5 5

Accidents Corporels proposée par la FFIDA et non abligataire_ il reconnait dirigeants du club ou de la section (Président, Secrétaire Général et
avoir été informé des risques encourus par la pratigue du Judo et D.A. ===ali it fai i i, afi
pouvant porter atteinte & son integrite physigue Il ne réglera pas la

i 220 € TIC 1ali i = S i jes & jres
Date - peuvent £tre souscrites aupres de MARSH.

= i "aes = A = i Sl

SICHATURE POUR BEFUSER L'ASSURANCE ACCIDENTS CORPORELS PROPOSEE PAR LA FFIDWA

E—)

SUITE AU VERSO




DONNEES PERSONNELLES (RGDP) : Les données a caractére personnel vous concernant sont indispensables a la gestion de votre

licence par la FFJDA. A défaut, votre demande de licence ou renouvellement de licence ne pourra étre prise en considération. La

FFJDA vous informe de tout ce qu'elle fait avec les données personnelles sur son site internet (bas de page). Vous pouvez exercer

vos droits (acces, effacement, portabilité, limitation - sauf rectification) par email a dpo@ffjudo.com. Vous pouvez en demander la

rectification ou mise a jour aupres de votre club, directement sur votre espace licencié ou par email au service licences de la FFJDA

a licences@ffjudo.com.

DROIT A L’IMAGE : J’autorise la prise de photographies ou de films lors des cours ou compétitions pour éventuelles publications

dans le journal, sur le site internet et/ou les réseaux sociaux du club (facebook, instagram)
OUI /NON

LE LICENCIE EST MINEUR :

COORDONNEES D’UN RESPONSABLE LEGAL :

NOM : PRENOM :..... <eeeeee TELEPHONE : .

ADRESSE (si différente de I’enfant) :

coce . coce coce e . cscece coee eseccscscscsesene cocsce coee esescscscsese

[ J autorise ’encadrement du CIE Imphy Judo 4 prendre toutes les mesures nécessaires en cas d’accident, conformément aux

prescriptions du corps médical consulté.

[ Jautorise I’enfant a quitter le dojo non accompagné.

COORDONNEES D’UNE PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’URGENCE :

NOM : PRENOM :..... tereereessressaressaeessassrsasnnns TELEPHONE : tereeeseeessressressaresssressnrans

Tout titulaire d’une licence fédérale s’engage a respecter les statuts et reglements de la FFJDA (www.ffjudo.com) et de

Passociation CIE Imphy Judo, et a régler I'intégralité de la cotisation due.

Représentant(e) légal(e) : nom et qualité :

« Lu et approuvé », date et signature

Fédération Frangaise de Judo, Ju-jitsu, Kendo et Disciplines Associées - Institut du Judo
21/25, avenue de la Porte de Chatillon - 75680 PARIS Cedex 14 Service Licences : 0140521592 - email : licences@ffjudo.com



