Association de Kyudo du Val Maubuée Demande d’adhésion

Siége social : square du Verger, complexe Bernard Légier & 77186 Noisiel
Site Web : http://akvm.free.fr — Courriel : akvm@free.fr

Identité
Cocher lacase [1 Mme [ Mr Nom :
Prénoms :
Date et lieu de naissance : Nationalité :
Profession :
Coordonnées
Adresse :
Code Postal : Ville :
Téléphone domicile : Tél. portable :
Téléphone bureau : Courriel :
Divers

Expérience en Kyudo ou
disciplines apparentées :

Problémes de santé qui
pourraient rendre la pratique du
Kyudo dangereuse ou difficile :

Personne a prévenir en cas
d’accident, et téléphone :

Cotisations Annuelles

Cocherlacase [] Membre Associé 100 €
O Mem_bre actif moins Qe 18 ans, 180€

étudiant, sans emploi
O Membre actif 200 €

Note : Une année entamée sera encaissée dans son intégralité que I'adhérent poursuive ou non.
Signature

Droit a I'image_: O J'accepte, a titre gracieux, O e n'accepte pas
gue les images enregistrées lors de manifestations impliquant 'AKVM soient exploités sur tous support a des fins
d'informations ou de promotion du Kyudo.

En signant cette demande d’adhésion :
« J'accepte que mes coordonnées ci-dessus soient partagées avec les autres membres de 'AKVM
+ Je m'engage a respecter les statuts et le reglement intérieur de I'Association, de méme que les principes de
sécurité, d'étiquette et d’éthique applicables a la pratique du Kyudo.
» Je m'engage a fournir dans les meilleurs délais, puis tous les trois ans lors de la réinscription, un certificat médical
de non contre-indication a la pratique du kyudo (ne pas oublier la mention « y compris en compétition » pour
pouvoir participer aux taikai.
J'accepte mon inscription a la FFIDA (Fédération Francaise de Judo et Disciplines Associées) a laquelle I'AKVM est
affiliée.
Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion, elles font I'objet d’'un traitement informatique et sont destinées a 'AKVM et a la

Fédération nationale. Conformément a la loi n° 7817 du 6 janvier 1978 modifiée, chaque adhérent dispose du droit d’acces, de communication et de
rectification des informations le concernant aupres de 'AKVM.

Date : Signature :
(Nom, téléphone et signature
d’'un parent pour les
mineurs)

- Association loi 1901 — JO du 4 janvier 1995, n°1122 — Aarément n° 06 S 83 Jeunesse et Sports — Arrété Ministériel du 7/10/1985 — CNIL n° 809879



