ROIS Section Jeunes
SAISON 2021-2022
Identité du jeune :

NOM & ettt ettt e er s e e e sbesneeeraenes PrENOM ottt reeee e e e e e eee e e e
Date de Naissance : .......ccccvceevveecvrveecvineeceriee e, G@enre : Fille |:| Gargon |:|

NOM & e e e PréNOM & oo e
Date de Naissance : .......ccoevevieniricnnric s Genre : Fille | | Gargon [ |

ATESSE ittt sttt e ettt e et she e et et te st e ehe et et ea e et eae et e ea e et e e e e e aataes et eae et eesaenne e eaeaeeesaennee nee
Code postal @ ..ccccvvvvveveeeeeeeeeeeee, COMMUNE & ottt ettt ettt et te e ae v ae s aessaeaesasaenaesnsaeannesnraennne s

Responsables légaux :

Parent 1 — Responsable légal Lien de Parenté : ...ttt et s sr e e e e eae e
Lo o RS Pré&NOM oot e e
Adresse (si différente de 8NTANT) & ...ttt s et sae ere s s e s
(0010 [ oo 1 - | IR COMMUNE & ettt ettt et sae st ae s eae s e stesbbessaessbeestesensaennn
Téléphone fixe : .ovceevecveeeeee, Portable : ..o

601U g 1=1 U UPRPPPRN

Parent 2 — Responsable légal Lien de Parente : ...t e e e
NOM & e e e e e =T 0T ] o USROS
Adresse (si différente de '€Nfant) @ ...ttt st sttt et e r e r s
Code postal : .covvevveeeeeeeieeeeeeeeen, COMIMUNE & oottt ettt ste e e s e e sbeeaeseraesaeene s eteennes
Téléphone fiXe : .ovevveeeeceeereeeeee, POrtable : ..o

Courriel @ e

Cours, Licence A et assurance 80.00 €* ESP[] cHQ[] VIR []
Cours, Licence B et assurance ’ en 1 fois[_léchelonné ]

*+ adhésion annuelle a la MJC-MPT de Kerfeunteun : 5,00 €

Je soussigNé(e) M OU MME ....cvceeereeeeeiene et et es s , tuteur légal de I'enfant - autorise D n’autorise pas D I’Echiquier
Quimpérois a reproduire ou a exposer les photographies ou vidéos prises me représentant ou représentant mon (mes) enfant(s) mineur(s) pour
les usages suivants : démonstration en public lors d’expositions sans limitations de lieux, de supports et de formats ; lllustration et/ou diffusion
sur le site internet ou sur I'ensemble des supports de communication de I’'Echiquier Quimpérois a I'exclusion de tout usage commercial,
Jautorise les animateurs encadrant I'activité a se substituer a moi, en cas d’urgence, pour les actes nécessaires a la sécurité ou a la santé de
mon (mes) enfant(s) et a prendre toutes dispositions utiles en vue de la mise en ceuvre de traitements d’urgence médicaux et/ou chirurgicaux.
Jai pris note que la responsabilité et la prise en charge par I'animateur de I'activité se limitent a la durée de la séance. En fin de séance, si je ne
peux assurer la prise en charge de mon (mes) enfant(s), jautorise D je n’autorise pas D mon (mes) enfant(s) a quitter le lieu d’activité
seul(s),

Les informations recueillies sont nécessaires pour I'adhésion de votre enfant. Elles font I'objet d’un traitement informatique et sont
destinées au secrétariat de I'association, du Comité Départemental, de la Ligue de Bretagne des Echecs et de la Fédération
Francaise des Echecs. En application des articles 39 et suivants de la loi du 6 janvier 1978 modifiée, I'adhérent bénéficie d’un droit
d’acces et de rectification aux informations qui le concernent.

Fait @ .ovveceevevcieee v 1€ e e f .. Signature



