UNIVERSAL KRAV MAGA MARTINIQUE

Affiliation Universal Krav Maga Formation — Fédération Frangaise de Karaté

o

UNIVERSAL x P ravaca
KRAV MAGA 1 PHOTO
lere inscription |:| Renouvellement I:l
S NOM : Prénom :
A
|
S Date et lieu de naissance :
o)
N . .
Profession (facultatif) : Tél. mobile :
2
0 Adresse : Tél. domicile :
2 .
Mail :
3
- Personne a prévenir en cas d’urgence :
2 .
Tél:
0
2
4 PIECES A FOURNIR AVEC LA FICHE D’INSCRIPTION
. 1 PHOTO
Couleur ceinture de || Réglementation concernant le certificat médical
grade . https://sites.ffkarate.fr/hautsdeseine/wp-content/uploads/
sites/57/2021/07/20210730_CIRCULAIRE-007-Certificat-medical-et-questionnaire-de-sante-
.pdf
""""""""""""""""" . Pour les adhérents actifs de moins de 18 ans : autorisation parentale a compléter et a signer
par I'un des représentants légaux (page2)
A chaque
entrainement, la | | TARIFS COTISATION ANNUELLE
correspondant au .
grade, t-shirt du club ADULTE : 230€
et pantalon noir sont | | Enfant 10-12 ANS: 110€
exiges.
Familles (3 partir de 2 personnes) : 195€/personne
+ .
LICENCE OBLIGATOIRE: 37€/ Commande T-SHIRT NOIR du club Logo
personne ‘UKMM’ : 15€
, Tailles
MODE DE PAIEMENT A L'INSCRIPTION 15€X?nbre de t-Shirt)..........c.uuu.... s €
(limite de paiement : DECEMBRE 2022)
XS ]
0 CHEQUE(s) : Possibilité de payer en 3
o (s) pay S O
Site web :
kravmagamartinique.com | 1-NC.......c..cooouorimrrenrireseeiese s ssstsssess s s ssssssnns M |:|
TéL: 0696 760 389 Montant :..........cooor e
. L ]
ukmm972@gmail.com 2N et
IMONEANE <o ere e s sre s sss s snaes XL (]
8, allée de la Grand Voile o e e st XXL |:|
XXXL |:|
[0 ESPECES : Paiement intégral




AUTORISATION PARENTALE POUR LES PRATIQUANTS DE MOINS DE 18 ANS

Je soussigné (&) représentant(@) 1EBAI(E) ..ccci oottt ettt e e eaesaeete st et e beabes et e et essssaaeete st stensesesentenes
DBIMEBUIANT Q.uviuiieiiirteie sttt st estst e steseseteseseeses et eas st sestesene et sensesare st sessesans st senbesans st sensesersobesensesansssenenseserssts sensesensssenensosassesenas

Autorise mon enfant mineur (NOM - Pré&N0mM).......cuceveiviiceeieie e ee e sresve v ean a pratiquer le krav maga avec
le club Universal Krav Maga Martinique

Je suis informé(e) de I'équipement nécessaire a la pratique du krav maga. Matériel pour la pratique du krav maga : t
-shirt, coquille, protége-dents, gants,
Fait @ v R TR pantalon noir
Signature précédée de la mention « Bon pour autorisation » . 3 =
\
S,
ENGAGEMENT CODE MORAL \%\ e
&

Je soussigné(e) (NOM-Prénom)

m’engage a respecter les enseignements et ne faire connaitre la discipline qu’a des personnes de bonne moralité,
sachant que ma responsabilité pourrait étre retenue. En outre, je m'engage a n'utiliser les techniques de Krav Maga
exclusivement que pendant les cours ou dans le seul but de défendre mon intégrité physique, voire celle de mes
proches. Je devrai également contribuer a instaurer un climat d'amitié, de convivialité et n'admettre ou ne
participer a aucune forme de discrimination.

J'atteste n’appartenir a aucun groupe politique ou religieux extrémiste pouvant porter atteinte a I'ordre public ou a
la sGreté de I'état, ni milice ou groupe armé de quelque nature que ce soit. Je n’ignore pas la réglementation en
vigueur, l'usage et le cadre légal concernant la législation sur les armes de sixieme catégorie (Port interdit -
Transport interdit).

Signature précédée de la mention « lu et approuvé »

Je suis informé(e) de l'existence des réseaux sociaux de l'association et j'autorise la dite association a
publier sur ceux-ci les photos et vidéos filmées prises a l'occasion des activités de I’association
Universal Krav Maga Martinique. Toutefois, si une photo ou vidéo sur lesquelles je figure ne me
convient pas, I’association s'engage a la retirer sur simple demande de ma part.

AUTRE

Sondage (facultatif) - COMMENT AVEZ-VOUS CONNU L'UKMM

UFlyer UAffiche

USite Internetwww.kravmagamartinique.com UFacebook

QPar un(e) ami(e) LAAULIES (PrCISEZ ) cnveeeieie ettt e et et eeare e e eanas

Vous disposez d’un droit d’accés, de rectification, de modification et de suppression des données qui vous concernent (Art. 34 de la loi Informatique et Liberté du 6 janvier 1978).



