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Fiche de renseignements saison 2022/2023
EFLLM /SUD GASCOGNE

Jis.6\

Email : llm.football32@gmail.com Internet : https://efllm.sportsregions.fr Tel : 06.75.23.60.35
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D Licence nouveau joueur (cocher)

1. Remplir la demande de licence vierge.
2. Cocher l'option assurance retenue.

3. Faire remplir et signer par le médecin le Certificat Médical uniquement si
le joueur/ses parents ont répondu «oui» a une ou plusieurs questions du
questionnaire de santé¢ « QS - SPORT » joint.

4. Signer la demande de licence.

5. Fournir une photo d’identité, ainsi qu’une photocopie de la carte d'identité
recto-verso, ou du passeport, ou du livret de famille.

6. Remplir la fiche de renseignements.

7. Régler la cotisation de la licence en espéces ou par chéque(s), noter les
nom, prénom et catégorie au dos du(es) chéque(s) libellé(s) au nom de

D Renouvellement de licence (cocher)

1. Vérifier et remplir la demande de licence (si pas dématérialisée).
2. Cocher 'option assurance retenue.

3. Faire remplir et signer par le médecin le Certificat Médical uniquement si
le joueur/ses parents ont répondu «oui» a une ou plusieurs questions du
questionnaire de santé « QS - SPORT » joint.

4. Signer la demande de licence.

5. Remplir la fiche de renseignements et fournir une nouvelle photo
d’identitsi c’est demandé.

6. Régler la cotisation de la licence en espéces ou par cheque(s), noter les
nom, prénom et catégorie au dos du(es) chéque(s) libellé(s) au nom de
I’EFLLM (possibilité de faire 1, 2 ou 3 chéques a remettre en une seule fois

o o -

PEFLLM (possibilité de faire 1, 2 ou 3 chéques a remettre en une seule fois avec I'ensemble des documents diment complétés).

avec I'ensemble des documents diment complétés). 7. Remplir et signer l'autorisation parentale pour les moins de 18 ans.

8. Remplir et signer l'autorisation parentale pour les moins de 18 ans. 8. Signer la Charte du Fair-play, la charte morale et le réglement interne

9. Signer la Charte du Fair-play, la charte morale et le réglement interne 9. Se procurer un short et une paire de chaussettes noirs pour les matches, et

obligatoirement une paire de protége-tibia et des chaussures a crampons

10. Se procurer un short et une paire de chaussettes noirs pour les matches, et N
pour les entrainements et les matches.

obligatoirement une paire de protége-tibia et des chaussures a crampons
pour les entrainements et les matches.

Cotisations
Catégorie (entourer) Année de Naissance (entourer) Montant cotisation (*)
U6 (5 ans révolus) - U7 2017 -2016 70 €
U8 - U9 2015-2014 70 €
U10-Ul11 2013 —-2012 70 €
U12 -U13 2011 -2010 70 €
U14 - Ul5 2009 - 2008 70 €

La cotisation comprend : ’assurance de la pratique sportive ; I’encadrement et la participation aux séances d’entrainements et aux
matches, selon le planning de la catégorie de votre enfant, ainsi que les différents équipements, dont le maillot, les ballons, etc....
Dotation : Short et chaussettes pour les matchs et maillot d’entrainement SUD GASCOGNE

Réglement de la cotisation : La cotisation devra étre réglée en totalité pour le 20 novembre 2022. Dans le cas contraire, la licence
sera retirée, en accord avec le bureau. L encaissement des chéques pourra étre échelonné sur 3 mois (20 sept. - 20 oct. - 20 nov.)

(*) Si 2 licences dans le méme foyer : 5 € de remise - si 3 licences : 10 € de remise — etc...
Espéces Montant :................... €
Cheque(s) Montant N°1 : ............ € Date N°1:20/09 /2022
Montant N°2 : ............ € Date N°2:20/10/2022
Montant N°3 @ ............ € Date N°3:20/11/2022
TOTAL: .................. €

Nous solliciterons, bien entendu, des parents pour accompagner les enfants sur les lieux des compétitions ou sur les
différents plateaux organisés tout au long de la saison...


https://efllm.sportsregions.fr/
mailto:llm.football32@gmail.com

Renseignements concernant le joueur licencié(e)
NOM & oo, Prénom : ... Pointure : ......
Date de Naissance & .............oouueee Licu de NaiSSance : ........coevvvviiiriiririiiiiinnns Taille Maillot : ............

Nom et Prénom du représentant I€@al @ ...........ooiiiiiiiitiiiit ittt ettt et et ettt ire s eraens

AT ettt e
Codepostal : ....ooviiiiiiiiiiiiiiieieeens VillE & ot e
Téléphone Domicile : ............ccevvinvinnnnnn Téléphone Portable & ........cooviiiiiiiiie s e,

Adresse E-mail (pour convocation aux matches et échanges d’informations avec EFLLLLM ou Sud Gascogne :

Etes-vous prét a participer a la vie associative de EFLLM / SUD GASCOGNE ? (dirigeant, éducateur, buvette, plaquette,
PUDLLICItE, aide AU SECTELATIAL, CTC....) .ttt ettt ettt ettt et e et et e et et et et et et e e ete e e e e s e e e e e s e e e e eneneenenaens

Les frais kilométriques, comme les dons a I’Ecole de Football, sont déductibles de vos impots...

Autorisation parentale (moins de 18 ans)
J€ SOUSSIZNE(). « v e vttt et et Pére — Mére — Tuteur 1égal :(entourer)

DI UTANT A .. oottt

Autorise mon fils (ma fille) ............coiiiiiiiiiiiii née)le..........oonenn. Qe

v' Autorise les éducateurs, dirigeants et les autres parents & transporter mon enfant dans leur véhicule, lors des différentes
manifestations sportives de 1’école de football. : Oui / Non
v' Sinous ne sommes pas présents, j’autorise, le cas échéant, les responsables de ’EFLLM / SUD GASCOGNE a faire intervenir
les pompiers ou un médecin, et/ou a transporter ou faire transporter mon enfant, dans un lieu de soins (hopital, cabinet médical,
etc...) : Oui / Non
- Renseignements médicaux :
Nom et téléphone du mEdecin traitant ... ........o.iiiiiiti e
F N 1S4 T T
MEICAMENLS TNEETAILS & ... ettt ettt et e et e e e e ettt ettt e e
GIOUPE SANMGUIN ..ottt ettt et e et ettt ettt et ettt et e et e et e e et e e et e et et e et et e e et e e eaeeeans
Vaccin DTP a jour : Oui / Non
Renseignements COMPIEMEINTAITES I ... ...uiuirint ettt et ettt ettt et et et e ettt et et e et et e a e e et eae e e e aneeeneaaeneenns

v' Droit 4 ’image: J’accepte que mon enfant figure sur les photos de PEFLLM /SUD GASCOGNE , dans la presse, sur les
sites des clubs , etc... : Oui / Non
Atteste avoir pris connaissance du réglement intérieur de I’association et en accepter les prescriptions

> Par ailleurs, je prends acte que ’Ecole de Football LLM du SAVES décline toute responsabilité en cas de vol, et qu’en
aucun cas la cotisation ne sera remboursée.

CHARTE du Fair-play des équipes SUD GASCOGNE

LE JOUEUR

* Accepte en tout point le réglement interne

* Respecte les regles et les fondamentaux du football

* Est solidaire de I’école de football, de son équipe, de ses partenaires

+ Pardonne les erreurs de ses partenaires et accepte les faiblesses, les différences et les points forts de ses coéquipiers
* Encourage ses coéquipiers

* Est assidu, sérieux et ponctuel aux entrainements, aux matches

* Prévient en cas d'absence

* Respecte les équipes adverses (joueurs, éducateurs, dirigeants, suporters,...)

* Serre spontanément la main des adversaires et de I’arbitre a la fin des matches
+ S'engage a ne pas avoir de débordements physiques ou verbaux

Signature du représentant légal : Signature du licencié(e) : Date :
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