[image: ]FICHE ADHESION ET DEMANDE DE LICENCE FFRSN MINEURS
PHOTO


	NOM : 	Prénom : ……………………………         ☐ M / ☐ F
ADRESSE :	CP / VILLE :	
DATE DE NAISSANCE 	COURRIEL : 	
TEL FIXE :	TEL PORTABLE :	
N° national d’identité (sécurité sociale) : ________________________________________ (d’un des parents si moins de 18 ans)
J'accepte de recevoir des informations des partenaires de la fédération ☐ Oui / ☐ Non 
	
Pour les enfants et jeunes de moins de 18 ans (coordonnées du responsable légal)
NOM : 	Prénom :	
ADRESSE :	
CP / VILLE :	COURRIEL :	
N° TEL FIXE :	N° TEL PORTABLE :	
En cas d'accident et en l'absence d'un parent votre enfant sera conduit à l'hôpital le plus proche par les pompiers pour y subir tous les soins nécessaires à son état
Votre enfant souffre-t-il d’allergie ou de pathologie médical qui doit être signalé à l’entraineur si oui, lesquelles ?	
	
Autorise à rentrer seul(e) après les cours	N’autorise pas à rentrer seul(e) après les cours (rayez la mention inutile)
	
LICENCE DEMANDEE : COMPETITION ou LOISIR (rayer la mention inutile) – N° DE LICENCE FFRS :	
Grade FF Roller Ecole :	☐ aucune roue	☐ JAUNE	☐ VERTE	☐ BLEUE	☐ ROUGE 	☐ NOIRE 
Inscrit au club depuis (année de première inscription) 	
	
INSCRIPTION AU COURS SUIVANT(S) 
☐ ECOLE DE ROLLER lundi	          ☐ MAT’SUP’Roller (3-5 Ans) Samedi               
☐ COURS PERFECTIONNEMENT mercredi  ☐ ROLLER ARTISTIQUE JEUNES samedi
☐  INTER GENERATIONS IG 1 Samedi 	 ☐ INTER GENERATIONS IG 2 Samedi
☐ FREESTYLE SLALOM vendredi		☐ VITESSE JEUNES vendredi 
	Assurances :
Je soussigné déclare avoir pris connaissance par l’intermédiaire de mon club des informations relatives à la notice d’assurance « dommages corporels » de base et des garanties complémentaires proposées par la FFRS (disponibles ci-jointes, ainsi que sur le site www.ffroller.fr et dans l’espace licencié sur Rol’Skanet).

Cession de droit à l’image 
En situation de pratique de sa discipline sportive (image extraite d'un match, d’une course, d'une situation de jeu ...) - A des fins exclusives de promotion de l’association et en dehors de toute exploitation commerciale de cette image, j’autorise l’association MAGliss’XS.et la FFRS et ses organes déconcentrés, aux fins exclusives de promotion de ses activités et à des fins non commerciales (cocher) :

 À photographier, filmer et à utiliser mon image ou celle de mon enfant mineur (préciser les NOM et Prénom de l’enfant) 	sur ses supports de communication ; à noter que les enfants sont toujours de dos ou cachés quand nous diffusons les photos sur les réseaux, si vous constatiez un manquement de notre part, merci de nous le signaler. Je reconnais que cette cession de droit est effectuée à titre gratuit et est valable pour la saison sportive 2025/2026
Date et Signature
Données personnelles :
Les données à caractère personnel vous concernant sont indispensables à la gestion de votre licence par la FFRS. A défaut, votre demande de licence ou de renouvellement de licence ne pourra être prise en considération. Vous autorisez expressément la FF Roller à traiter et conserver par informatique les données vous concernant. Vous disposez d’un droit d’accès, en application des art. 39 et suivants de la loi du 6 juillet 1978 modifiée, de rectification et de mise à jour des données vous concernant auprès du service « vie fédérale » de la FF de ROLLER & de SKATEBOARD ou sur votre espace licencié de la base de données Rolskanet. Ces informations sont destinées à la FF de ROLLER et de SKATEOARD et peuvent être communiquées à des tiers. Vous pouvez choisir de la part de qui vous pouvez recevoir des informations : 
☐ Mailing interne (fédération, ligue, comité départemental et club)	 ☐ Tout mailing (fédéral et commercial)	 ☐ Aucun mailing
	
Documents à joindre à cette fiche : 
· 1 photo d'identité récente avec votre nom au dos   - 1 pièce d’identité de l’adhérent 
· 1 attestation de santé (après avoir remplie le questionnaire FFRS) ou 1 certificat médical (obligatoire pour les compétitions adultes)
· Le montant de l’adhésion 

J’ai pris connaissance du règlement intérieur de l’association disponible sur le site de l’association : maglissxs.com
DATE :                                               SIGNATURE :                                                            
image1.emf


FICHE ADHESION   ET DEMANDE DE LICENCE FFRS N  MINEURS       NOM   :    ................................ ..............................   P rénom   :   ……………………………           ☐   M  /  ☐   F   ADRESSE :   ................................ ................................ ................................ ................................ .....   CP / VILLE :   ................................ ......................   DATE DE NAISSANCE    ...............................   COURRIEL   :    ................................ ................................ ................................ ..............................   TEL FIXE : ................................ ................................ ...............................   TEL PORTABLE : ................................ ................................ ..................   N°  national d’identité   ( sécurité sociale)   :  ________________ _______________________ _ ( d’un   des parents   si moins de 18  ans)   J'accepte de recevoir des informations des partenaires de la fédération  ☐   Oui /  ☐   Non      ________________________________ ________________________________ _________________________     Pour les  enfants et jeunes de moins de 18 ans   (coordonnées du responsable légal)   NOM :     ................................ ................................ ................................ .......   P rénom   :   ................................ ................................ ................................ ......   ADRESSE :   ................................ ................................ ................................ ................................ ................................ ................................ .......................   CP / VILLE :   ................................ ................................ ...........................   COURRIEL   : ................................ ................................ .............................   N°  TEL FIXE   :   ................................ ................................ .......................   N°  TEL PORTABLE :   ................................ ................................ ...........   En cas d'accident et en l'absence d'un parent votre enfant sera conduit à l'hôpital le plus proche par les pompiers  pour y subir tous les soins nécessaires à son état   Votre enfant souffre - t - il d’allergie ou de pathologie médical qui doit être signalé à l’entraineur si oui, lesquelles   ?   .....     ................................ ................................ ................................ ................................ ................................ ...................   Autorise à rentrer seul(e)   après les cours   N’ autorise pas  à   rentre r   seul (e)   après les cours  (rayez la mention inutile)     ________________________________ ________________________________ _________________________     LICENCE DEMANDEE   :   COMPETITION ou LOISIR (rayer la mention inutile )   –   N °   DE LICENCE   FFRS   :   .............................   Grade FF   R oller Ecole   :   ☐   aucune roue   ☐   JAUNE   ☐   VERTE   ☐   BLEUE   ☐   ROUGE     ☐   NOIRE     Inscrit au club depuis  (année de première inscription)   ................................ ................................ ................................ ................................ .........     ________________________________ ________________________________ _________________________     INSCRIPTION AU COURS SUIVANT(S)    ☐   ECOLE DE  ROLLER lundi               ☐   MAT’SUP’Roller (3 - 5  Ans )  Samedi                    ☐   COURS PERFECTIONNEMENT   mercredi    ☐   ROLLER ARTISTIQUE JE U NES  samedi   ☐     INTER  GENERATIONS   IG 1   Samedi       ☐   INTER GENERATIONS   IG 2  Samedi   ☐   FREESTYLE  SLALOM   vendredi     ☐   VITESSE JEUNES vendredi      ________________________________ ________________________________ __________________   Assurances   :   Je soussigné déclare  avoir pris connaissance par l’intermédiaire de mon club des informations relatives à la notice d’assurance «   dommages corporels   » de base et des  garanties complémentaires proposées par la FFRS (disponibles ci - jointes, ainsi que sur le site  www.ffroller.fr   et dans l’espace licencié sur Rol’Skanet ).     Cession de droit à l’image    En situation de pratique de sa discipline sportive (image extraite d'un match, d’une course, d'une situation de jeu ...)  -   A des fins exclusives de promotion de l’association  et en dehors de toute exploita tion commerciale de cette image, j ’autorise l’association MAGliss’XS.et la FFRS et ses organes déconcentrés, aux fins exclusives de  promotion de ses activités et à des fins non commerciales (cocher) :        À photographier, filmer et à utiliser   mon image ou celle   de mon enfant mineur  (préciser les NOM et Prénom de l’enfant)  s ur ses supports de communication   ; à  noter que les enfants sont toujours de dos ou cachés quand nous diffusons les photos sur les réseaux, si vous constatiez un m anquement de notre part, merci de nous  le signaler.   Je reconnais que cette cession de droit est effectuée à titre gratuit et est valable pour la saison sportive 202 5/2026   Date et Signature   Données personnelles   :   Les données à caractère personnel vous concernant sont indispensables à la gestion de votre licence par la FFRS. A défaut, vo tre demande de licence ou de  renouvellement de licence ne pourra être prise en considération. Vous autorisez expressément la FF Rol ler à traiter et conserver par informatique les données vous  concernant. Vous disposez d’un droit d’accès, en application des art. 39 et suivants de la loi du 6 juillet 1978 modifiée, de   rectification et de mise à jour des données  vous concernant auprès du   service «   vie fédérale   » de la FF  de ROLLER & de SKATEBOARD   ou sur votre espace licencié de la base de données Rolskanet. Ces informations  sont destinées à la FF  de ROLLER et de SKATEOARD   et peuvent être communiquées à des tiers. Vous pouvez choisir de la part de qui vous pouvez recevoir des  informations   :    ☐   Mailing interne   (fédération, ligue, comité départemental et club)     ☐   Tout mailing   (fédéral et commercial)     ☐   Aucun mailing     ________________________________ ________________________________ _________________________     Documents à joindre à cette fiche :       1 photo d'identité récente avec votre nom au dos      -   1 pièce d’identité de l’adhérent       1  attestation de santé (après avoir remplie le questionnaire FFRS) ou 1 certificat médical (obligatoire pour les compétitions  adultes)      Le montant de l’adhésion       J’ai   pris connaissance du règlement intérieur de l’association   disponible  sur le site de l’association   :  maglissxs.com   DATE :                                               SIGNATUR E :                                                               

  PHOTO  

