A Fiche Inscription (Mineur) - Saison 2025-2026

WATEKAN  (aRATE 4 N

V U Enfant (8-11 ans)*
_ *

1 Ado (12-18 ans) Photo

U STREET FIGHT DEFENSE (A partir de 16 ans)*

FULL CONTACT
O Enfant (8-12 ans)*
O Ado (13-18 ans)*

d’identité

- J

*1 seule fiche pour toutes les disciplines, cochez toutes les disciplines pour lesquelles vous vous inscrivez

U Cardio-Fitness (A partir de 16 ans)*

NOM I ettt s e PreNOM & ettt ettt e enneens
Sexe:FU MU Date de naisSance : .......cveveeeveeereeienenes Nationalité & ...ocevveieieererereeeeeee
AUATESSE & ettt ettt h e s bt s he e sa et e bt e bt e b e b e e e R et e R et e R et e et e Rt e nhe e sheeshe e s ar e e be e b e e beenneennees
Code Postal ....c.coovreercrrenceireenee VIR et s s e s
EMAil 2 e e e et e TEl 1 e

EtabliSSEMENT SCOIAINE & v.vuvvveverevereretetetetctcececae ettt ettt et et e sttt e b et ettt asassssssessss s st es et et esetesesesesesesesesesesesnnnaes
Personne a prévenir €n cas d'UrZENCE & ....cvvieiveerereecece et esee e NTEl: i,

CERTIFICAT MEDICAL :
O Jejoins mon certificat médical (Rappel, le certificat médical doit étre obligatoirement renouvelé tous les
ans pour la boxe américaine et obligatoire pour tout nouvel adhérant a Watekan !)

0 Jejoins I'attestation car je ne fais pas de boxe et j'ai déja donné un certificat médical a Watekan datant de
moins de 2 ans. J'ai répondu négativement a toutes les questions du questionnaire santé.

O Je n'ai pas encore mon certificat médical, j'ai pris rendez-vous le .........cccceveerrrrvenenns

PAIEMENT : (Attention, le paiement avec le PASS Sport impose I'adhésion a la fédération (FFK), le montant a régler
est donc dans ces cas-la de 119€, soit donc le pass sport de 70€ + 49€)

U J'adhére uniqguement a Watekan, je régle la somme de 80€

O Je demande 3 étre licencié(e) a la Fédération Francaise de Karaté (FFK) en plus de mon adhésion a Watekan,
je regle la somme de 119€.

Réglement effectué par: U Espéces [ Chéque N° ......cveveeevereveeececnnes L autre i

Je soussigné(e) M, MME ......cccooeeeeeeceineieesece e représentant 18gal de ... ,
déclare avoir lu et accepte le reglement intérieur de Watekan. En cas d'accident survenu a mon enfant
pendant les séances, j'autorise les représentants et/ou instructeurs de Watekan a prendre toutes les
dispositions que les praticiens estimeraient nécessaires.

Faitle @ e, Signature (du représentant légal) :

Je soussigné(e) M, MME ......ccoeeeeeceieriereece e représentant 1€gal de ..........ccoeeeeciieiceece e, ,
autorise le club Watekan a utiliser son image dans le but d'illustrer le site internet et les réseaux sociaux du
club, les bulletins et documents écrits servant a la promotionduclub: Oui Non O
Faitle : e, Signature (du représentant légal) :

Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Elles sont destinées aux seuls membres du Conseil d'Administration de
I'association et a la FFK dans le cas d'une adhésion a cette derniére.

WATEKAN - hotel de Ville -Place Raphaél Elizé - 72300 Sablé-sur-Sarthe
watekan.sable@gmail.com — www.watekan.org
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