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\\ »  Merci d’écrire en MAJUSCULES d’imprimerie et au stylo 2 bille - A CONSERVER PAR L’ADHERENT

| |

L I I 1 o 0 1 O R
RENOUVELLEMENT DE
LICENCE
IMPORTANT : en cas de modifications
concernant des changements ou RENOUVELLEMENT :
corecions f'adfeS?lle:disciE'i”T' diede Collez dans cette case votre étiquette de
naiss: , e1C., veulllez cocher la case i
ci{o::r;e}>)e © aD demande de renouvellement de licence
et indiquer ces modifications

dans la rubrique « nouveau licencié »
ci-dessous

N’oubliez pas de vérifier I'adresse e-mail de I'étiquette

> ATTENTION, IMPORTANT : adresse e-mail du licencié ou de son représentant légal (merci d’écrire trés lisiblement)
’ . :
I

I I O R RS

> NOUVEAU LICENCIE DANS LE CLUB (ou modifications pour les renowvellements): M. || Mme || Mile [_|

v NOM v Prénom

06 0 5 W o 6 i 0 e
¥ Date de naissance : jour/mois/année ¥V  Téléphone 1 V  Téléphone 2 ¥V Code style (P.17)
V505 15 5 0 L e R0 L P Y ||

Ll CPPTTTE i T g

'V Appartement, Etage, Escalier, Immeuble, Batiment, Résidence, ...

V Lieu dit v Code postal V¥V  Commune

15025 5 5 6 o 0 3

Si vous avez déja été titulaire d’une licence a la Fédération Frangaise de Karaté et D.A., notez ci-contre son n°: [ I 1 1 | | [ ] J

» LE SOUSSIGNE DECLARE

o adhérer a I'assurance « garanties de base accidents corporels » proposée par la FFKDA

o régler la somme de 33 € (licence : 32,25 € TTC et assurance : 0,75 € TTC)

e avoir pris connaissance des informations relatives a la notice d’assurance et des garanties complémentaires (p. 10 a p. 14)
Date et signature de I'adhérent ou de son représentant légal

Date:i ’ l i I ; I f I Signature :

o refuser d’adhérer & Passurance « garanties de base accidents corporels » proposée par la FFKDA. Dans ce cas, le soussigné
reconnait avoir été informé des risques encourus par la pratique du karaté et des disciplines associées.
e en conséquence, ne pas régler la somme de 0,75 € avec la licence, mais régler finalement la somme de 32,25 € TTC
e avoir pris connaissance des informations relatives a la notice d’assurance et des garanties complémentaires (p. 10  p. 14)
Date et signature de I'adhérent ou de son représentant légal

Date : [ } I t l } k ‘ l Signature :




