
                                      SAISON 2024/2025 

Fiche individuelle d’inscription 

 

A remplir en lettre capitale 

Nom : ……………………………………………………....................................................................................................................................................... 

Prénom : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Date de naissance : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Sexe (1) : Masculin                Féminin   

Adresse : …………………………………………………………………………………………Ville et CP………………………………………………………… 

Tel portable : ……………………………………………………….                                       Email :  ………………………………………………………… 

Nom et tel portable de personne à prévenir pour les mineurs : ……………………………………………………………………….................................... 

 

CATEGORIE et TARIF (1) :   Enfant 125€                                          Adolescent 135€                                                        Adulte 185€   

➢ Tarif dégressif pour les membres d’une même famille (20€ de réduction sur la 2ème inscriptions, 30€ sur la 3ème etc.) 

 

GRADE (1) Débutant : Oui                                                       ………. Kyu                                                                                                 ……... Dan 

N° DE LICENCE : ………………… (Pour les anciens adhérents)  

AUTORISATION DE DROIT A L’IMAGE 

J’autorise, je n’autorise pas(*) la diffusion de photos ou de vidéos en lien avec les activités de SGS AIKIDO sur le site du club www.sgsaikido.com 

ainsi que ses réseaux sociaux Facebook : /SgsAikido , Instagram : @sgs_aikido , Youtube : SGS AIKIDO, WhatsApp  

                  Sur lesquelles, j’apparais visiblement (1)                                                    Sur lesquelles apparaît visiblement mon enfant (1) 

Je m’engage également à respecter les statuts et les règlements intérieurs de SGS et de la section Aïkido. 

Date et signature précédée de la mention 

« Bon pour autorisation, lu et approuvé »  

 

 

AUTORISATION PARENTALE (pour les mineurs) 

Je soussigné(e)……………………………………………………………………………………………………………………père / mère / tuteur (*) autorise  

mon enfant…………………………………………………………………………………………………….à pratiquer l’aïkido au sein de la section aïkido de 

sainte Geneviève Sports. 

J’autorise également les responsables de la section à prendre toutes dispositions nécessaires au cas où mon enfant serait blessé lors de la 

pratique de son sport ou lors d’un déplacement sportif. 

Date et signature précédée de la mention 

« Bon pour autorisation, lu et approuvé »  

 

Pièce à fournir (Veuillez rendre le dossier complet, pas d’inscription sans tous les documents) 

➢ Feuille d’inscription complétée et signé  

➢ Certificat médical mention « pratique de l’Aïkido » ou le questionnaire médical si certificat médical en cours de validité (3 ans) 

➢ 1 photo d’identité (pour les nouveaux adhèrent) 

➢ Cotisation (en 1, 2 ou 3 versement(s))                                                              

                                                                                                                                                             (1) Cocher la mention utile       

                                                                                                                                                             (*) Rayer la mention inutile                                                                                

http://www.sgsaikido.com/

