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FICHE D’INSCRIPTION Saison 2018/2019


Nom :………...............…….Prénom :.....…………….…….......... Date de naissance :……………………

Adresse : 
.......................................................................………………………………….....................…..

CP 
.........................Ville………………………………………... N° téléphone : …………………………..

Adresse e-mail (TRES IMPORTANT POUR LE CLUB : merci d’écrire lisiblement) : ……………….……….……….................................................................................................................... 

Votre adresse e-mail servira pour la communication de tous les évènements du club (plus de diffusion par courrier). En aucun cas elle ne sera diffusée à l’extérieur.

Cotisation : 75 € pour les vertaviens et 85 € pour les non-vertaviens, 30% de remise à partir de la 3ième personne d’un même foyer, règlement par chèque bancaire. 

Pratique du badminton à la halle polyvalente de Vertou (1 seul créneau par adhérent) :

 le lundi de 19h00 à 20h30
 le lundi de 20h30 à 22h30

 
Je souhaite participer au championnat UFOLEP

 le mercredi de 20h30 à 22h30


Poules de 5 équipes (8 matches par saison)

 le vendredi de 19h00 à 20h30


Hommes / Femmes / Mixtes (rayer les mentions inutiles)

 le vendredi de 20h30 à 22h30


Constitution des équipes mi-septembre

 le samedi de 9h30 à 11h00




Les débutants doivent privilégier les créneaux des lundi et mercredi 20h30 et vendredi 19h : un accompagnement technique est prévu jusqu’aux vacances de la Toussaint

 Je souhaite commander un maillot du club :  avec prénom (29 €)  sans prénom (22 €)  Taille : ………..

Vertou, le .................……………………
Signature : ……………………………………………..

Pièces à joindre impérativement :

   - Certificat médical datant de moins d’un an ou 

   - Certificat médical datant de moins de trois ans et attestation sur l’honneur que vous avez bien rempli le questionnaire de santé et que le résultat n’entraîne pas pour vous la nécessité d’une visite médicale annuelle

   - Chèque de cotisation de …... € ;    je souhaite un justificatif CE

Les dossiers incomplets ne seront pas pris en compte

DROIT A L’IMAGE

Je soussigné(e)………………………..........................................................................................................

Demeurant………………………………………..........................................................................................

Donne l’autorisation au Badminton Amicale Laïque de Vertou, d’utiliser sans contrepartie, ni limites dans le temps, les photos sur lesquelles je figure, en vue de publications écrites ou audio-visuelles (y compris Internet) ainsi que d’autres moyens de communication entrepris par le club dans le cadre de ses activités promotionnelles, et ce, à condition que mon image ne soit ni déformée, ni détournée à des fins portant à l’intégrité morale et physique de ma personne. Le BALV s’engage à ne faire aucun usage commercial de ces photos.

Fait à                             , le 

Signature précédée de la mention « Lu et approuvé »

Pour les licenciés UFOLEP non pratiquants et pratiquants de risque R1, R2, R3, R5 ou R6, notre association a souscrit auprès de l’APAC une assurance collective Multirisque Adhérent/Association qui comprend la garantie « Responsabilité Civile » obligatoire.

Conformément à l’article L.321-4 du Code du Sport, elle vous propose en outre une garantie « Individuelle Accident ».

Les extensions proposées figurent dans le tableau ci-dessous (colonnes options) ; 

(Nota : il s’agit des valeurs de la  saison 2017-2018 données ici pour information, les données de la saison 2018-2019 ne sont pas encore connues à la date d’établissement de la fiche d’inscription).

	Nature des garanties


	Garanties de base
	Option 1
	Option 2
	Option 3*

	Frais de soins accident
	7.623 €
	7.623 €
	7.623 €
	7.623 €

	Prothèse dentaire par dent
	336 €
	336 €
	336 €
	336 €

	Lunettes de vue et lentilles
	610 €
	610 €
	610 €
	610 €

	Prestations complémentaires
	458 €
	1.525 €
	1.525 €
	1.525 €

	Invalidité permanente :

· de   1 à 50%

· de 51 à 100%
	30.490 € x taux     91.470 € x taux > 50%    Maximum 60.980 €
	76.225 € x taux

228.674 € x taux > 50%

Maximum 152.450 €
	76.225 € x taux

228.674 € x taux > 50%

Maximum 152.450 €
	76.225 € x taux

228.674 € x taux > 50%

Maximum 152.450 €

	Décès accidentel
	7.623 €
	15.245 €
	30.490 € + 7.623 € au conjoint + 3.812 € par enfant à charge (capital total maximum de 60.980 €)
	7.623 €

	COUT
	Compris dans l’adhésion

1,14 € par an
	25,04 € par an
	37,04 € par an
	23,04 € par an


* Cette option 3 est réservée aux mineurs n’exerçant pas une activité salariée, ou aux étudiants jusqu’à 25 ans fiscalement à charge de leurs parents ; (option 1 ou 2 cependant accessible à ceux-ci).

 Prestations complémentaires : ces prestations compensent soit les pertes de salaire ou de revenus de l’accidenté (ou de ses parents se rendant à son 

chevet pour les mineurs), soit les frais de garde ou d’assistance ou de rattrapage scolaire de la victime.

ATTESTATION

Je soussigné(e) …………………………….. .…………………… licencié(e) du Badminton Amicale Laïque de Vertou, accepte les conditions de cette garantie « Individuelle Accident » de base dont la notice d’information de garanties et de prix m’a été remise au préalable, et reconnais avoir été informé(e) des possibilités de souscription de garanties forfaitaires complémentaires. 

· je souscris une assurance complémentaire option  1

 2

 3 (pour les mineurs)

· Je ne souhaite pas d'assurance complémentaire et me contente des garanties de base inclues dans le prix de l'adhésion.

Fait à ………………..……………….. le ………………………….Signature du licencie( du représentant légal pour les mineurs.
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