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ECOLE DE JUDO et JU-JITSU

SPORT – LOISIR – DETENTE

www.judochatillon.fr
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Association régie par la loi de 1901 – Num adhérent Ligue N°069_98796746
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DOSSIER D’INSCRIPTION

Saison 2014 / 2015
PRATIQUANT :

	Sexe
	

Féminin 
- 
Masculin

	Nom 
	

	Prénoms 
	

	Date de naissance 
	

	Lieu de naissance 
	

	Adresse 
	

	Adresse e-mail
	

	N° Téléphone 
	


RESPONSABLE LEGAL :
	Nom 
	

	Prénoms 
	

	Adresse 
	

	Adresse e-mail
	

	N° Téléphone 
	


 Autre contact : (si nécessaire pour communication info club) :
	Nom 
	

	Prénoms 
	

	Adresse 
	

	Adresse e-mail
	

	N° Téléphone 
	


COTISATION :

	Cours
	Horaires
	Nb heures / semaine
	Licence FFJDA
	Cours
	Total
	Sélection

	Ecole de Judo 
5ans (2009)
	Merc. 14h30-15h30
	1h
	35 €
	85 €
	120 €
	· 

	Mini-Poussins 
6-8ans (2007-2008)
	Lundi 17h30-18h30
Merc. 15h30-16h30
	2h
	35 €
	110 €
	145 €
	· 

	Poussins 
9-10ans (2005-2006)
	Lundi 18h30-19h45
Ven. 17h30-18h45
	2h30
	35 €
	150 €
	185 €
	· 

	Benjamins
11-12 ans (2003-2004)
	Merc. 16h45-18h15
Ven. 18h45-20h15
	3 h
	35 €
	150 €
	185 €
	· 

	Minimes 
13-14 ans (2001-2002)
	Merc. 16h45-18h15
Ven. 18h45-20h15
	3 h
	35 €
	150 €
	185 €
	· 

	Cadets-Junior 
15-18 ans (< 2001)
	Merc. 18h30-20h00
Ven. 20h15-21h45
	3 h
	35 €
	150 €
	185 €
	· 

	Adultes
	Ven. 20h15-21h45
	1h30
	35 €
	200 €
	235 €
	· 

	Achat d’un passeport FFJDA
	            ----
	--
	--
	--
	8€
	· 


Tarifs Famille :        
2 adhérents : 5% remise  /  3 adhérents et plus : 10% remise
Règlement effectué par :

· Règlement commun avec ________________________________________________

· Montant total des cotisations : ____________________________________________

· Règlement par :

· 1 Chèque.

· 3 Chèques (retrait en octobre 2014, décembre 2014, mars 2015).

· Montant du chèque 1 :

· Montant du chèque 2 :

· Montant du chèque 3 :

L’inscription est considérée comme définitive et le montant de celle-ci ne pourra être dans aucun cas remboursé.

ELEMENTS A FOURNIR :

· 1 photo d’identité 

· Certificat médical de moins de trois mois.

Autorisation parentale ou du responsable légal 

Je soussigné(e) Mme, Mr       ................................................................................
Responsable légal de l'enfant   ...............................................................................

· autorise le Judo Club de Châtillon à diffuser sur son site Internet   www.judochatillon.fr ou dans la presse, les photos et vidéos prises lors

          des activités au sein du club ou lors des compétitions. 

· autorise, le cas échéant, et à l'occasion de tout entraînement, cours,

compétition, stage ou déplacement effectué au cours de la saison,

tout établissement hospitalier dans lequel mon enfant aura été transporté,

à pratiquer ou faire pratiquer tous les examens nécessaires à l'établissement  du diagnostic, ainsi que le responsable du Judo Club Châtillon à sortir mon enfant du centre hospitalier après réalisation des soins et avec l'accord du médecin.

N° de sécurité sociale à utiliser : __ ____ ____ ____ ______ ______ ____

Fait à Châtillon, le   ................................................................

Signature :
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