[image: image1.jpg]ALENCE
B....

BASKET




VALENCE BOURG BASKET
FICHE DE RENSEIGNEMENTS
Joueur
Nom Prénom : 

Date de naissance : 

Adresse ( : 




( fixe : 
 ( portable : 

Adresse ( : 
 @ 

Profession : 

Entreprise : 

Parents (si joueur mineur)


Père : 



Adresse ( (si différente de celle du joueur) : 




( fixe : 
 ( portable : 


Adresse ( : 
 @ 

Profession : 


Entreprise : 


Mère : 


Adresse ( (si différente de celle du joueur) : 




( fixe : 
 ( portable : 


Adresse ( : 
 @ 

Profession : 


Entreprise : 

A prévenir en cas d’urgence (si joueur majeur) : 

 
Nom Prénom : 

( fixe : 
 ( portable : 


AUTORISATION DES PARENTS OU RESPONSABLES : 

Je, soussigné(e) 
 autorise le club VBB

· à prendre toutes dispositions et initiatives médicales,
· à faire transporter le joueur par des véhicules personnels de bénévoles. 

La responsabilité du club s’arrête à la fin de chaque entraînement ou compétition. Le club décline toute responsabilité sur le vol ou la perte de vêtements ou objets personnels. 

Je m’engage à pouvoir justifier à tous moments d’un contrat d’assurance pour le véhicule utilisé lors des déplacements avec le VBB.
De plus, je m’engage à effectuer ces déplacements dans le respect du code de la route.

Fait à Bourg-lès-Valence, le 
 Signature
