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;f NATATION Formulaire Licence FFN - Mineurs

Type : L] Nouvelle licence || Renouvellement [_] Transfert - Nom du club -
J'ai déja un IUF (ldentifiant Unigue Fédéral) :

INFORMATIONS PERSONNELLES DU LICENCIE

Nom Prénom :

Nationalité ; Sexe (H/F) : Date de naissance : |__|_ | L L L 1 |
Adresse :

Code postal : Ville :

E-mail personnel : @ Tél (01) :

rabligatowe) Tél (02) -

Je suis athléte handisport

En application des arl 38 et suivants de la loi « informatique el liberiés » du B janvier 1978 modifide, vous dispasez d'un droit d'accts, de rectification et de mise & jour
des données vous concemant conservaes par informatique. 51 vous scuhaitez exarcer ca drait at oblanic la communecation des informations vous concemanl, vauillaz
VOuS Bdresser au servioe « Licences » de la Fédérstion Frangalse de Natation, 104 rue Martre | CS 70052 - 92583 CLICHY CEDEX,

J& SoUNaRe recevor les e-maillings d'information dela FFN, Ligue, Comilé &t ies E-mallings 0'offres promolionnelles de la FFN et de ses partenaires
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Le soussigne alleste sur Monneur Bvoir répendu, conjoinlamant avec le mineur concermé, NON & loules ks questions du 05 Spor - Minaurs dont e
contenu est précisd @ FAnnaxe [1-23 (art A231-3) du code du sport (cocher la case)

Lorsquiune réponse au QS Sport - Mineurs est un QUL un certificat médical de non contre-indication 4 la pratique du sport de Moins de six Mois est exigé
En applieaicn de Fartics RL.232-52 du oooe du 8008, [cocher I'une tu el des deus Cass)

Aunonise towl Inimﬂmtummnﬂnlunumha S i , prdl neres) lors dun conirdle antid sur I’ Al
wnmﬁgﬂm?ﬁ by que | (pri sang, prélévement de pha ) Opage anfa neur

Hu:mn.-ara dirg ﬂmgw F atumu:-.- dautonsation pareniale est constilutiva d'un refus dé s& soumettre & ce contrbie o vs! susceplible denlrainer des

sanchions disophnangs

L& soussigné déclare avoir

- Requ el pris connaissance des informations minimaies de garanties de base = Accdents Corporels » attachées & la licenca FFN
- Pris connaussance du bulletn permettant de souscrira parsonnaliemant das garantias complémantaires A ['assurance de base = Individuslle Accident » auprds de

I essuraur fisddral
Garantie de base « individuelie accident »
OUI. je souhaite bénéficier de |a garantie « Individualie Accident » et «sAssistance Rapatriements comprise dans Ia licence FFN

NON._ je rencnce 4 bénéficser de la garantie « Individuelie Acciden] » et < Assistance Rapatriamants &l donc 8 loule couverture en cas o' asccadent corporel {Codt
rembourse en cas oe refus | 0,16 € TTC «10,05 € TTC pour les babés nageurs Dans ce cas, envoyer une copee de ce formulaine auprés de ka FFN)

Garantia comphémaentaire
QUL jo souhaite souscrire une ogtion complémentaira. Dane ca cas, ramplir la formulaire de souscriplion disponible auprés du club et le renvoyer & |'assuraur
an jolgnant un chaqia A Fardre de celui-ci

MNON, j& ne désire pas souscrire doplion complémentaire
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