FICHE D’adhésion SAISON 2025/2026
Les Amis du Népal

Association loi 1901 Site : https://www.adn-pleinair72.fr/
MAIL :adnpleinair72@gmail.com

Cochez les activités souhaitées: [0  Marche consciente [0 Randonnée [ Marche nordique

Nom i Prénom ... N°delicence :.......covvviiiiininnn...

Date de naissance : ..........cccoeviiiiinnnnn. Sexe:OH OF

e =TT Y ot] 4] 0] =1 (PP PUPPR
Tel i Mobile @i

Adresse mail indispensable pour recevoir la licence et pouvoir 'imprimer sur papier ou la déposer sur votre
B O PNONE: . ... . ————————————————

Certificat Médical
(A faire compléter par votre médecin référant, obligatoire pour toute premiére demande de licence Randonnée)

Je soussigné Docteur ............cooviiiiiinnnn. certifie que . ..
ne présente pas de contre-indications a la pratique des activités phyS|ques et sportwes

O Marche consciente [ Randonnée [ Marche nordique
Date:.ocooviiiiiii Signature
Tampon

Attestation de réponse au questionnaire santé pour le renouvellement de licence (ne pas renvoyer le questionnaire santé (confidentiel))

JE SOUSSIGNE......ooiiiiiiiee e certifie avoir rempli le questionnaire santé et avoir répondu a toutes les questions négativement.

................................. signature

Partie a compléter

La responsabilité de l'association n’est engagée que pour la pratique de la randonnée dans le cadre prévu. Personne a
contacter en cas d’UrgencCe ..........cooviiiiiiiiiiii numéro de téléphone: .........................

Montant de 'adhésion

Cotisations :

Cotisation licence ffr et ADN: Randonnée , Marche Nordique, Marche Consciente 052 €
Cotisation licence ffr et ADN: famille (2 et +) 0 104€
(Enfant de moins de 25 ans, méme foyer fiscal, concubins et pacsés)

Cotisation ADN seule O 25€
(Cas d'un licencié d’un autre club : fournir obligatoirement une photocopie de la licence ffr)
Suppléments facultatifs: Abonnement Passion Rando -magazine O 10€

Toute inscription enregistrée auprés de I'association ADN est ferme et ne pourra donner lieu a aucun remboursement.

Piéces a fournir

- Certificat médical Obligatoire valable 3 ans ou attestation de réponse au questionnaire santé signée pour les
renouvellements de licence . Voir ci-dessus.

- Un chégque du montant de I’adhésion a I’ordre d’ADN.

- Cette fiche d’inscription complétée

Le tout est & envoyer a I'adresse suivante : CARMONA louis ( amis du Népal) 71 rue de Maquére 72650 Aigné.
Pour tout renseignement contacter Carmona louis au 0645635421 ou sur sa boite mail : louis.carmona5956@gmail.com

Tout dossier incomplet ne peut étre accepté. (Sans ces documents votre licence ne pourra étre validée)

- Dans le cadre du droit a I'image, j’accepte que ma photo, dans le contexte sportif du club et exceptée toute utilisation commerciale
soit diffusée dans les médias, les manifestations du club et sur les sites internet. Mes coordonnées seront uniquement utilisées pour les
informations utiles a I'exercice de I'association.

- Par la présente inscription, je reconnais avoir pris connaissance du réglement intérieur des Amis du Népal disponible sur le site de
I'association www.adn-pleinair72.fr

En cas de non respect des conditions énoncées ci-dessus je dégage I'association de toute responsabilité.

Faita.......ooooiiiiiiiininnnns l€ i Signature :



http://amidunepal.pleinair.monsite-orange.fr/
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