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So—4%% FORMATION DES JEUNES

SAISON 2021-2022 FICHE D'INSCRIPTION ADULTE
Ecrireen lettres majuscules - Remplir de préférence & l'aide d'un ordinateur

POUR LE LICENCIE

NOM

PRENOM

DATE DE NAISSANCE LIEU DE NAISSANCE

NATIONALITE SEXE MmO FO

ADRESSE

CODE POSTAL VILLE

TELEPHONE PORTABLE
COURRIELOBLIGATOIRE
AUTRE COURRIEL

SECURITE SOCIALE

EN CASDE LICENCIE MINEUR

MERE
NOM
PRENOM
ADRESSE

CODE POSTAL VILLE PORTABLE
PERE

NOM

PRENOM

ADRESSE

CODEPOSTAL VILLE PORTABLE

PERSONNES A CONTACTER EN CAS D'URGENCE

NOMPRENOM
LIENDEPARENTE PORTABLE
NOMPRENOM
LIENDEPARENTE PORTABLE

RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES
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REGLEMENT GENERAL DE LA PROTECTION DES DONNEES (RGPD)

L’adhérent ou son représentant légal est informé que I'association collecte et utilise les présentes données personnelles pour les nécessités de son adhésion. Les données personnelles de I'adhérent sont utilisées
uniquement a des fins de gestion associative (prise d’une licence nominative, versement de la cotisation, certificat médical...), mais également a des fins statistiques non-nominatives. Ces données ne seront ni cédées, ni
vendues a des tiers. Seuls les membres du Bureau de 'OCDV y ont accés dans le cadre de leurs missions respectives. Ces informations a caractére personnel sont communiquées uniquement a la Fédération Francaise des
Sports de Glace (FFSG) pour la saisie de la licence/assurance et seront conservées durant deux ans a compter de la fin de I'adhésion. La fourniture de I'adresse e-mail est obligatoire, car I'envoi de la licence FFSG est
effectuée par voie dématérialisée. Par ailleurs, cette adresse e-mail permet d’informer sur 'actualité de la Fédération (newsletters...). Il est possible de ne plus recevoir ces e-mails informatifs en cliquant sur le lien « se
désabonner », situé en bas de page de chaque e-mail. Pendant la période de conservation de ces données, L'OCDV met en place tous les moyens aptes a assurer la confidentialité et la sécurité des informations saisies, de
maniére a empécher leur endommagement, effacement ou acces par des tiers non autorisés. L'adhérent ou son représentant légal est informé qu’il a un droit d’accés, de modification, d’effacement et de portabilité qu’il
peut exercer sur les données personnelles collectées. Pour faire valoir ce droit, 'adhérent ou son représentant légal contacte I'association par e-mail a I'adresse suivante : contact@ocdv.fr.

Jaccepte que les informations collectées dans le présent formulaire soient utilisées pour la saisie de ma licence/assurance auprés de la
FFSG et pour les besoins de I'association dans les limites décrites ci-avant.

NOMPRENOM DU LICENCIE
AUTORISATION PARENTALE

En cas d’accident, j'autorise les responsables du Comité de 'OCDV ou les professeurs a faire évacuer mon enfant/moi-méme (adhérent
majeur) par les sapeurs- pompiers ou autres corps d’intervention si son/mon état le nécessite, vers I'hdpital susceptible de le/me recevoir dans
les meilleurs délais et conditions.

ANTI-DOPAGE

Conformément a l'article 7 du décret relatif aux prélévements et examens autorisés dans les contrdles anti-dopage.

AUTORISE N’AUTORISE PAS que soit effectué sur mon enfant, un prélévement nécessitant une technique invasive.

DROIT A L'IMAGE

Je soussigné représentant légal de I'enfant mineur licencié (ci-dessus) ou pour moi-méme,
AUTORISE N’AUTORISE PAS de photographier, filmer ainsi que de diffuser lesimages réalisées dans le cadre des activités

du club sur lesquelles apparait I'enfant mineur dont je suis responsable ou moi-méme.

REGLEMENT INTERIEUR

Je reconnais avoir pris connaissance du reglement intérieur sur le site de 'OCDV, et m’engage a le respecter.

LE SIGNATURE

INSCRIPTION AUX COURS

DIMANCHE 20H45 - 22H15 NIVEAU DEBUTANT NIVEAU INTERMEDIARE

MONTANT DE LA COTISATION A REGLER

VIRY HORS-VIRY TOTAL
194 € 215€ _________________
ADHESION ET LICENCE 150 €
TOTAL COTISATION o
boooon .

MODALITES DE PAIEMENT

CHEQUE N° 1 1 1 1 1 1y 1

CHEQUES MONTANT 150€ S e e ] !

(a I'ordre de I'OCDV) . Y T S === === == === te========-= . u
DATE immédiat

ESPECES , |

COUPONS SPORT OU CHEQUES VACANCES ANCV ] 1

VIREMENT BANCAIRE - IBAN: FR76 3000 4008 4500 0204 3754 972 (Mettre le prénom et le nom de I'adhérent en référence) 1 1

RESERVE A L’ADMINISTRATION DU CLUB NUMERO LICENCE

CERTIFCAT MEDICAL OU QUESTIONAIRE DE SANTE "QS-SPORT"

DEMANDE DE LICENCE FFSG SIGNEE PIECE D’IDENTITE POUR PREMIERE LICENCE
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