AN

ASVEL

ADULTE

Souscription d’une Licence FFME
SAISON 2026-2027

SKI MONTAGNE

Facture : OUI - NON
Date d’adhésion :
Chéque de caution de 35 € obligatoire a I'inscription O
Montant du cheque : | Montant des espéces : | Montant CB : Montant ch. vacances Comptabilité :
(ANCV) :
] Licence adulte base : 110 € [] 1°*°adhésion
Licence famille (méme nom de famille et méme
adresse)
3 personnes : 280 € ] Renouvellement N° de licence FFME :
4 personnes : 330 €
5 personnes : 400 €
Adhésion RC EES - Adulte 52 € [ 65 € Forfait saison escalade en salle (SAE)
(Acces aux cours de ski)
[l [ 100 £ Forfait saison escalade en compétition
N° Adhésion RC FFS :
Votre choix de créneau SAE : Votre niveau : entourer
Numéroter de 1 (votre préféré) a 6 débutant - initié - confirmé
. Mercredi . . . .
Lundi ADN | Lundi DR Lundi BROSSES | Jeudi JOR Jeudi JDR Jeudi Vendredi | Vendredi
20h-22h 19h-22h BROSSES 1) 18h-20h (1) BROSSES ADN (1) BROSSES
19h-22h 20h-22h |19h30-22h | 18h-20h 20h-22h
20h-22h
N° choix
(Lae)
(1) Passeport orange uniqguement
Créneau retenu par Asvel Ski Montagne (N€ MEN ECrre) & ...t ettt er e ses et sra s s s anaeenas
NOM (BN MAJUSCUIES) & oottt ettt ettt et e
PRENOM (€N MAJUSCUIES) & o.vieieiiie ettt ettt ettt
Sexe: F[O \V LI Famille @ e
AGTESSE oottt ettt ettt et ettt ettt es et ae s
VIl o e Code Postal .o

Date de NaisSanCe : .cooveeoveeeeeeeeeieeeeeeien

Tél portable @ e

Lieu de NaiSSanCe & .ooveeeee e

@ mMail (Obligatoire €N MAJUSCULES) ..ottt ettt ettt ettt ettt ettt ae e
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= Certificat médical :
«  Lecertificat médical n’est plus obligatoire a I'exception de la pratique en compétition en niveau national de I'escalade
et du ski-alpinisme.
= Pour étre assuré : Validation obligatoire du questionnaire de santé « QS-SPORT » en ligne, sur votre espace licencié
MYFFME. Toute réponse positive entraine obligatoirement la production d’un certificat médical de non-contre-
indication a la pratique des sports de montagne, a déposer dans votre espace licencié FFME

Attention : aucune demande de remboursement de votre adhésion ne sera acceptée aprés votre inscription, y compris en cas
de fermeture des gymnases en raison d’une pandémie.

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’ACCIDENT
(Pour tous les adhérents)

TEIEPNONE & oo E-Mail o e

AAIESSE POSTAIE oottt ettt ettt et e te ettt te ettt et et ete et e e ettt eteete bt e e ete et et es bt eae e s et et ete et et st eannaaas

Lien de Parente @ .o

Je soussigné (), Nom / Prénom @ ......cceveeveieeieeeee e

= Reconnais que l'adhésion a I"ASVEL Ski-Montagne entraine 'acceptation des statuts de I"’ASVEL Omnisports dont
dépend le club, du réglement intérieur du club ainsi que celui de la FFME.

= Autorise le club a utiliser mes données personnelles et mon image exclusivement dans le cadre de la promotion de
ses activités par le biais de tout support (mail, sms, newsletter, presse locale, Facebook....). Tout refus doit faire I'objet
d’un courrier adressé a la Présidente du club.

= Avoir pris connaissance du réglement intérieur « escalade » rappelant les consignes de sécurité, disponible sur le site
internet du club, et I"avoir accepté avant toute pratique en salle ou en extérieur.

A tout moment, conformément au RGPD et a la loi « Informatique et Libertés » du 6 janvier 1978, vous disposez d’un droit
d’acces, de rectification, de limitation et de suppression de données vous concernant en écrivant au Président du club.

Signature du licencié :
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