ASSOCIATION BUDOKAI-METZ HUK

FICHE D’INSCRIPTION
VALANT AUTORISATION PARENTALE
Pour Mineur

Saison : 2026 / 2027
| KENDO | | | IAIDO |

NB : Veuillez indiquer par des croix les disciplines choisies

N° de licence : Kendo N......cocuiiiiiiiiiniiin e I - [ T I 1
Nom : e, Prénom(s) : ....coovviiiiiiiiisrceeeene e, Date de naissance : ..... [d..........
AdressSe @ ..oiuiieiiiii Code Postal : ..............e.e. Ville i v e
Nationalité : ..............cene. Lieu de naissance : ..........cccccevvvenenenns Téléphone(s) @ .cocvvvvevvviiiniaiens
Portable : .......ccceveninnennnn. | =111 P 11 {3 Date du certificat médical : ......./[......[.........

Documents a fournir pour toute adhésion :

Documents a fournir pour toute adhésion :

Cependant pour les enfants ; une dispense du certificat médical pour les mineurs suite au décret n°2021-564 du 7
mai fixe les modalités d’obtention et de renouvellement d’une licence d’une fédération sportive. Ainsi pour
bénéficier de cette dispense, les personnes mineures doivent remplir conjointement avec leurs parents ou la

personne exergant I'autorité parentale pour remplir le questionnaire de santé (une attestation QS- Sport).

Attention aux conditions

Le questionnaire de santé "“QS-Sport santé” cerfa n°15669*01 sera vérifié par le responsable du club : -
Le questionnaire santé QS-Sport sera valide si vous avez répondu NON a toutes les questions.
Dans ce cas, pasdenouveaucertificatmédicalmaisvousétesdanslobligationderemplir
I'attestation QS-Sport du club.

- Le questionnaire santé QS-Sport sera non valide si vous avez répondu OUI a une ou plusieurs
questions. Dans ce cas, vous avez obligation de fournir un certificat médical en remettant le questionnaire

renseigné a votre médecin.
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En cas de pathologies ou d’éléments a signaler nécessitant une vigilance particuliére,
merci de I'indiquer aux enseignants.

Renseignements concernant le(s) responsable(s) légal(aux)

Nom/Prénom
(Adresse, tél, email) si différentes de celles du mineur
Coordonnées
Je SOUSSIGNE(E) .eueirinrniiireierrnarereneararnresrarnsneasernnnnns représentant légal de I'enfant ............................. ,
I'autorise a pratiquer ........................ avec I’Association BUDOKAI-METZ et a participer aux activités organisées

par celle-ci. Je déclare avoir pris connaissance du cadre réglementaire de I’association et adhérer pour mon enfant

et moi aux statuts et reglement intérieur de I’association.

Mon enfant est sous la garde des enseignants de I’association a partir du moment ou il monte sur le tatami, et
jusqu’a ce qu’il en sorte aux heures d’entrainement. Je prends donc mes dispositions pour la prise en charge de
I’enfant hors du tatami aprés les heures d’entrainement.

Ou
[ ] J'autorise mon enfant a quitter seul le tatami et a sortir des locaux aprés I’heure des entrainements ou avant
I’heure dans le cas exceptionnel avec un motif approprié des parents. Sous ma propre responsabilité je dégage

donc I'association de toute responsabilité de surveillance en dehors des temps de cours dispensés sur le tatami.
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J’autorise les responsables de I’association :

[ ]A prendre des photos de mon enfant lors des activités organisées par I’association (cours, stages, sorties...) et

a les publier exclusivement sur les outils de communication de I'association.

[ ]En cas d’urgence, a contacter les secours et 8 me contacter immédiatement pour prendre les dispositions

nécessaires.

[ ] Jautorise I'association BUDOKAI-METZ HUK a recueillir les informations du formulaire pour la gestion du
fichier club des licenciés. Elles sont conservées pendant 1 an jusqu’a la prochaine AG de I'association et sont
destinées a l'usage exclusif de I'association BUDOKAI-METZ HUK. Conformément a la loi, je peux exercer mon

droit d'accés a ces données et a les faire rectifier ou supprimer en contactant :

contact-HUK@budokai-metz.fr
Kendo-laido : 06 16 72 21 49

5, avenue Louis le Débonnaire, 57000 Metz

Signature
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https://www.cnil.fr/fr/loi-78-17-du-6-janvier-1978-modifiee
mailto:contact-HUK@budokai-metz.fr

