N Fiche de pré-inscription — 2017-2018

N Identification de I’athléte:

= NOM: e Prénom: ..o PHOTO

~ Sexe:oM oF

" Taille Haut: 0 YM YL OYXL OXS S OM OL OXL
" Bas: [ YM CJYL CJYXL OOXS S OM L OXL +

N Date de naissance : ...... /R Lieu de naissance: ..........coooviiiiiiiiiiiiieea *x
U AAIESSE. e N
~ Code Postal..........cccevevueaeenn. Vil o N
* N° de téléphone: ... ..o in
* Email *

~ Pour les mineurs : Renseignements sur un parent/représentant légal:

UNOMME e Prénom: ... -*
- Adresse (sidifferente): ... ..o 'S
TN detéléphone: ...

~ Email (Utilisé pour la communication avec UCA): ..........oouiiiiiiiiiiiiiei e

__ Jautorise/ Je n’autorise pas mon enfant a repartir seul de I'entrainement n
__ (Rayer la mention inutile) @

-- Contact en cas d’urgence: N

T NOM, Prénom: .. Relation a l'athléte:..............cooeviinn.. *
~Je, SOUSSIGNE(E), +euvnvniiiiiiieiiiee e, agissant en tant que représentant légal: -“

-- - Autorise Ultimate Cheer All-Stars a prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’accident --
* survenu a mon enfant durant les entrainements, événements ou compétitions. *

- Décharge Ultimate Cheer All-Stars de toute responsabilité en cas d’accident de mon enfant
survenu pendant les entrainements, événements ou compétitions.

- Autorise que mon image/celle de mon enfant filmée ou photographiée, soit utilisée a titre gracieux
< dans le cadre strict de la communication inhérente a Ultimate Cheer All-Stars +

-- - Atteste que mon enfant a été examiné par un médecin et qu’il n’a décelé aucune contrindicationa -
* la pratique du cheerleading. *

" Date: Signature :



