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N° LICENCE …………………………CATEGORIE …………………… PAIEMENT……………………………… 

(rempli par le club)

Joindre un CERTIFICAT MEDICAL de non contre-indication à la pratique de l’aviron précisant l’autorisation de la compétition si vous avez l’intention d’en faire ou ATTESTATION selon consignes de la Fédération Française d’Aviron. (https://www.ffaviron.fr/espace-federal/licences-et-titres/certificats-medicaux)
Adhérent(e) 
Madame Mademoiselle Monsieur (rayer les mentions inutiles)    

 Nom : 




Prénom :                                              Date de naissance : 
Adresse complète :
N° de téléphone :
E-Mail (écrire très lisiblement pour une bonne réception des informations du club) 

En signant cette demande, 

- Je prends l’engagement de respecter les statuts et règlement intérieur de l’UNMontalbanaise (disponibles sur le site du club http://club.quomodo.com/union_nautique_montauban), d’entretenir et respecter le matériel mis à ma disposition.
- Je certifie sur l’honneur savoir nager 25 mètres        
- Pour les - de 18ans : je fournis une attestation faite par un MNS certifiant savoir nager au minimum 25m
- J’autorise mon enfant à partir en déplacement dans le véhicule d’un des responsables du club, d’un membre du club ou d’un parent de rameur.

- J’autorise la diffusion de photos dans le cadre de la communication du club (rayer si refus)

- Toute licence prise ne serait être remboursée.
FICHE MEDICALE D’URGENCE
Nous vous demandons de remplir cette fiche avec la plus grande attention
   Personne à prévenir en cas d’urgence :   Nom 





                                                                       Téléphone
   Un mineur accidenté ou malade sera orienté et transporté par les services de secours d’urgence vers l’hôpital le mieux adapté. 
La famille sera avertie immédiatement par le club. Un enfant mineur ne pourra sortir de l’hôpital qu’accompagné de sa famille.
    Autorisation d’intervention chirurgicale (à remplir par les parents ou par l’adhérent majeur)
    Je soussigné(e) Madame/Monsieur autorise tout examen, soin ou intervention chirurgicale nécessaire qui pourraient concerner  
    l’adhérent précité en cas d’urgence extrême et quand la famille ne pourrait être jointe.
    Médicaments (Prendre connaissance de l’affichage au club « Aviron contre le Dopage »)
Je déclare avoir pris connaissance du fait que lors des déplacements, aucun rameur ne sera autorisé à prendre un médicament
    sans que le club en ait eu connaissance. En cas de traitement le rameur devra être porteur d’une copie de son ordonnance.
    Allergie alimentaire (à nous signaler impérativement : le club est amené à fournir des repas lors des déplacements)
    Si l’adhérent présente un problème médical et/ou si vous souhaitez nous communiquer d’autres informations que vous jugez   
    utiles, faites-le sur papier libre joint à ce dossier : ces informations resteront confidentielles.
Assurances : La prise de la licence fédérale vous permet de bénéficier d’une assurance auprès de la MAIF, mais vous avez la possibilité de souscrire une assurance complémentaire (imprimé spécifique disponible au club).
La responsabilité du club n’est engagée que pendant les entraînements, les compétitions et les déplacements organisés par les dirigeants.
Le club n’est pas responsable des vols ou détérioration d’objets personnels.
Dans le cas d’accidents lors des sorties sans entraîneur, la responsabilité du club ne saurait être engagée.
Signature de l’adhérent ou du représentant légal

La présidente : Christine Leclerc 07 49 47 29 90

Montauban le

Nous espérons que cette année d’aviron vous apportera toute satisfaction                              
