Saison20../20..

AIKIDO de la COMBE de SAYOIE
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Des informations concernant la vie du club peuvent vous étre envoyées, si vous possédez une
adresse Email, I'inscrire lisiblement, merci.

Numéro de licence pour un renouvellement............coeeerreeerrecrererrenneene Grade.......coveeervereveneenne

POUR LES MINEURS.

En dehors des heures de cours, I’enfant est sous I'entiere responsabilité du responsable légal.

Pour la promotion de la pratique sportive et du club, des photos et vidéos peuvent étre
utilisées sous formes d’articles de presses, d’affiches et d’animation du site web. Par
conséquent j'autorise le club d’Aikido de la Combe de Savoie a utiliser les images dans le
cadre de ses activités.
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Certifié exact le : Signature :

Zone réservé au club d’Aikido

Réglement :

Banque

Certificat médical :




