
 

Judo Club Langeais/Cinq Mars 
  Fiche de renseignements 

Saison 2024/2025 
 

Adhérent(s) 
 

Nom et Prénom Date de naissance Sexe 
 
 

  

 
 

  

 
 

  

 
Représentant(s) 

 
 1 2 

Nom et Prénom   

Téléphone   
Mail   

Adresse   
 

Je soussigné(e)………………………………………………………………………. 
en ma qualité de représentant légal(e) ou adhérent(e) : 
  
- atteste avoir fourni : 

Une attestation de Santé Sport  
Un certificat médical établissant l'absence de contre-indication à la pratique du sport  

 
- atteste avoir pris connaissance du règlement intérieur disponible sur simple demande auprès du 

J.C.Langeais/CinqMars 
 

- atteste avoir pris connaissance de la licence et assurance F.F.J.D.A. disponible sur simple demande auprès du 
J.C.Langeais/CinqMars 
 

- autorise les responsables (entraîneurs et membres du comité) à prendre des photos ou vidéos de mon enfant 
dans le cadre des activités du club et la parution éventuelle dans la presse ou sur le site internet du club. 

 
- autorise les responsables (entraîneurs et membres du comité) à prendre toutes les dispositions nécessaires dans 

le cas où un accident interviendrait à mon enfant 
 
- RGDP : Les données à caractère personnel vous concernant sont indispensables à la gestion de votre licence par la FFJDA 

et par le J.C.Langeais. A défaut, votre adhésion ne pourra être prise en considération. Vous autorisez expressément le 
J.C.Langeais à traiter et à conserver par informatique les données vous concernant. Le J.C.Langeais vous informe qu'il 
est susceptible de vous adresser, en tant qu’adhérent, des informations sur les activités et la vie du J.C.Langeais. Vous 
disposez d’un droit d’accès, de rectification et de mise à jour des données vous concernant auprès du service 
judolangeais@orange.fr. 

 

06 44 23 81 59 

ou 
 



 
 
         

    

TARIFICATION : 
A noter que 55 € de l’adhésion sont reversées à la FFJDA, à la Ligue, au CD37 judo… 
 

 Nombre Adhésion Total 
Éveils Judo (2020-2019)  130 €  
École de Judo (2018)  150 €  
Judo (2017 et avant)  189 €  
Taïso-FIT (lundi)  130 €  
Taïso Santé Séniors (mardi matin)  150 €  

TOTAL 1  
DIVERS 

Prêt du judogi (si disponible)  10 €  
    
    
    
    

TOTAL 2  
TOTAL 1 + 2  

REDUCTIONS 
Passeports Loirsirs, Pass’sport  
ANCV  

TOTAL  
A PAYER   

 
Mode de paiement (chèques, espèces) : 

 
 
 
 

ATTESTATION 
QUESTIONNAIRE RELATIF À L’ÉTAT DE SANTÉ SPORTIF MINEUR 

 
 

Je soussigné M/Mme (Prénom/Nom)……………………………………………………… 
en ma qualité de représentant légale de (Prénom/Nom enfant(s)) 
……………………………………………………………………………………………… 
Atteste avoir renseigné le questionnaire de santé du sport mineur (arrêté du 7 mai 20121) et avoir 
répondu par la négative à l’ensemble des rubriques. 
Date et Signature du représentant légal(e) : 
 
 
 
 
 
 



 

 


