PREPARATION PHYSIQUE, REATHLETISATION
Adhésion 2023/2024 | &@M

VL
Y

4 septembre 2023 au 31 juillet 2024 (f'e
INSCRIPTION EN TANT QUE : O 1eeinscription O Renouvellement
O Scolaire O ETUdiOnf (28 ans maximum & la date de I'inscription) / \
Pré tion Physi
O Actif O Bienfaiteur/Honoraires ) PEGSONESES el
. . Ala carte (la séance) 25 €
O Dirigeant/Entraineur Forfait 5 séances (Valable 1 mois) 125 €
N . Forfait 12 séances (Valable 3 mois) 240 €
MODE DE REGLEMENT : Forfait 24 séances (Valable 6 mois) 410 €
O Carte Bancaire O Chéque bancaire o Aulieu de 480 €
Réathlétisation TARIFS
O Especes . .
Ala carte (la séance) 30 €
O Coupon Sport O Réduc-Sport Forfait 5 séances (Valable 1 mois) 125 €
. . Forfait 12 séances (Valable 3 mois) 300 €
O CAFTicket Loisirs Montant : ......... Forfait 24 séances (Valable 5 mois) 510 € /
O Comité d'entreprise Montant : ......... K Aulievde so0€

__TARIF_ ] € )

LE CERTIFICAT MEDICAL EST OBLIGATOIRE.

IL DOIT MENTIONNER QUE VOUS ETES APTE A LA PRATIQUE DU SPORT. IL DOIT ETRE REMIS LE JOUR DE L'INSCRIPTION.

NOM: ., Prénom: .........cccooeeeiiiiiiiiiiiiieeie e Sexe:OF 0OM

Datede naissance : .............coooiiiiiiiiiiiii Nationalité : .................cooooiiiiiiie
e (=11 PP PP
COMPIEMENT A AAIESSE & ... oot ettt e et et re e

CodePostal:...........ccoeeiiiiiiiin, VILLE & o e e e e e e an
Telfixe: . ...ocooviviiiiiiin. Telportable : ..............c.coini. Tel professionnel : ..............................
Adresse e-mail : (obligatoire et en MQAJUSCUIE) ......c.uveeciuniiiiiiiieeieeieeeeeieaae @

J'accepte que mes coordonnées soient diffusées aux partenaires du PUC : O OUI O NON
J'autorise le PUC & photographier ou filmer mon enfant ou moi-méme lors des activités sportives et a utiliser ces images ou vidéos *: O OUI

O NON

* Les photos et vidéos prises lors des activités sportives seront conservées pendant une durée de 5 ans. Elles pourront étre utilisées dans le cadre
de la communication du club : réseaux sociaux, site internet, newsletter, affiches, flyers, présentation interne, plaquette. Toute utilisation dans un
but commercial fera I'objet d'une demande spécifique.

AUCUN REMBOUSEMENT NE SERA FAIT EN CAS D’ARRET DE L' ACTIVITE

Je déclare adhérer au Paris Université Club, et demande a étre sur la liste de ses membres, et m'engage a me conformer aux statuts et au

reglement intérieur du club.

CADRE RESERVE A L' ADMINISTRATION Date de Finscription 1 PHOTO
Fiche adhérentn®................... Signature de I'adhérent (ou de son représentant légal) A
Créée ou réactualiséele ...................

Carte délivréele ...................

ObSErVATioONS ... v AGRAFER
............................................................................... ICI

INFORMATIONS CONCERNANT L'ASSURANCE

Le PUC vous informe de I'intérét de souscrire un contrat d'assurance « individuelle accidents .
Le PUC vous informe de votre droit d'acces et de rectification des informations collectées qui feront I'objet d'un traitement informatique
(art.32.6°, loin°®78-17 du 06/01/1978). Ce droit d'acces s'exerce aupres du secrétariat du club.




