MARCHE NORDIQUE DES COTEAUX
DEMANDE D’ADHÉSION du 01/01/2025 au 31/12/2025

Je soussigné(e)
	Nom :  ………………………………………………………………………….
	Femme : □                           Homme : □

	Prénom :  ………………………………………………………………….…
	Date de naissance :   ……………….…………………………………..

	Adresse :  ………………………………………………………………….…
	Tél mobile :  …………………………….………………………………….

	……………………………………….   Code Postal :  ……………….….
	Mail :   ……………………………………….………………………………..                                                               

	Ville :   …………………………………………….…………………………..
	



Conjoint(e) pour les mariés ou pacsés
	Nom :  ………………………………………………………………………….
	Date de naissance :  …………………………………………………….

	Prénom :  ……………………………………………………………………..
	Tél mobile :  ………………………………………………….……………..

	Femme : □                           Homme : □
	Mail :  ……………………………………………………………….………….                                                               



Personne à prévenir en cas d’accident : Nom :  ………………………………………………………..  Tél :  …………………………….……….

Demande/demandent à adhérer à l’association MARCHE NORDIQUE DES COTEAUX

TARIF ANNUEL de la cotisation pour la période du 01/01/2025 au 31/12/2025
	
	Cotisation totale y compris assurance*
	**renseigner les membres de la famille : enfants majeurs <25ans
Fiscalement à charge et vivant chez les parents (nom, prénom, âge)

	Cotisation individuelle
	50 €
	

	Cotis. Famille monoparentale (foyer fiscal) **
	50 €
	…………………………………………………………………………………..

	Cotisation familiale ** 
	100 €
	……………………………………………………………………………………………


* responsabilité civile-défense, indemnisation dommages corporels, dommages aux biens des participants, recours protection juridique et assistance

Règlement à effectuer obligatoirement avec l’adhésion exclusivement par VIREMENT sur le compte de la MNC (IBAN : FR76 1027 8019 0000 0216 0840 177 - BIC : CMCIFR2A) 
			
 
Il s’agit d’une première adhésion : Je m’engage/Nous nous engageons à fournir un certificat d’absence de contre-indication à la pratique de la marche nordique sportive et daté de moins d’un an au jour de prise de la licence. (*)

Il s’agit d’un renouvellement d’adhésion : Aucun certificat médical n’est exigé, mais dans une démarche responsable, je m’assure/nous nous assurons ne pas avoir de contre-indication à la pratique de la marche nordique et de la randonnée. (*)

J’accepte/nous acceptons d’être photographié(e/s) sur le site internet ou le compte Facebook (en cas de refus, barrer cette ligne).

Je prendrai/Nous prendrons connaissance de la CHARTE qui se trouve sur le site internet du club et m’engagerai/nous nous engagerons à la respecter, tout particulièrement au niveau des règles de sécurité et dans ma/notre conduite envers les autres adhérents du club et plus particulièrement les membres du comité et les animateurs.

En outre, je reconnais/nous reconnaissons avoir reçu le mémento sécurité, en ai/avons pris connaissance et m'engage/nous engageons à respecter les règles qui y sont inscrites au cours de mes/nos activités à la Marche Nordique des Coteaux.
Fait à ………………………………………………………… le : ……………………………………
                                                                                 Signature(s) :

Encadré réservé au club : Conformément aux statuts de la MARCHE NORDIQUE DES COTEAUX, le comité se réserve le droit de se prononcer sur la présente demande d’adhésion. Cette demande d’adhésion est validée :	oui □      non □  Signature :
La MARCHE NORDIQUE DES COTEAUX, recueille vos données afin de traiter votre demande. Les données requises sont nécessaires pour le suivi de nos échanges. Les données personnelles recueillies sont transmises et conservées selon des protocoles sécurisés pour l’utilisation et le traitement ; elles ne seront pas conservées au-delà de 4 ans. Conformément au nouveau règlement européen sur la protection des données personnelles, vous bénéficiez de droits sur vos données. Vous pouvez également vous opposer, pour un motif légitime, à l’utilisation de ces dernières. Vous seul pouvez exercer ces droits sur vos propres données en vous adressant à MARCHE NORDIQUE DES COTEAUX : l’objet du courriel « Droit des personnes » et en joignant la copie de votre justificatif d’identité.
(*) Barrer ce qui ne convient pas
