Club des Retraités - MGEN 01
IDENTIFICATION

arenseigner trés précisément
[ ]Premiére inscription [_IRenouvellement d'inscription (1)

(1) Ne renseigner les lignes grisées que si votre situation a évolué.

CVILITE [ ] Mme [ ]wmr

NOM

PRENOM

Ne@le:] | |

j j m m a a a a

Si NON ADHERENT MGEN, invité par :

Profession avant l'inscription au Club :

Adresse N° rue ou lieu dit :

Localité :

Code postal| , | | Ville :

N° Téléphone fixe N° Téléphone portable

COMMUNICATION INTERNET

Je, soussigné(e) NOM, Prénom ...

MI’ Mme

Adresses courriel (écrire trés lisiblement):

@

#d AUTRE(s) PERSONNE(s) A CONTACTER EN CAS D'URGENCE

N° Téléplhone fixe

N° Téléphone portable

DRAQVAM MAIF,N° de sociétaire :

DAssurance similaire AUTRE compagnie :

N° de Contrat :

] (2) Je coche cette case pour signifier mon opposition a toute publication de
mon image.

(2) j'ai bien noté que cette case non cochée entraine 'acceptation tacite de la
publication de mon image dans le cadre des activités du club.

... souhaite m'inscrire aux listes de diffusion du Club pour en recevoir les informations

(je coche la ou les case(s) correspondante(s) a mon choix) ...
[ClListe générale diinformation du Club

[JListe dinformation de I'activité Marche

DListeS pour d'autres activités

E? ... poar étne informé en permanence sur {'actualite du
b, ses eucnements et le frogramme lebdomadacre de
loutes des acliuites, je condulte le scte welb du club :

http://www.retmgen.org

Carte d'adhérent du Club SAISON 2021 - 2022 :
une fois éditée, merci de bien vouloir ...

[[] !adéposer au bureau du club ol je viendrai la retirer.

D I'envoyer a mon domicile : ci-joint, a cet effet, une enveloppe
timbrée a mon adresse.

Datez et

signez
le :




CHOIX D'ACTIVITES

N.B. Nous devons distinguer 2 groupes d'activités :

- Les activités ne nécessitant pas d'obtention de licence

- Les activités nécessitant I'obtention de la licence 2FOPEN et parmi lesquelles
certaines nécessitent la présentation d'un certificat médical de non contre-
indication a cette pratique (AVEC C.M.).

Cochez la, ou les cases des activités que vous souhaitez pratiquer.

[] Activités [] Activités [] Activités
SANS Licence AVEC Licence AVEC Licence
et SANS C.M. et SANS C.M. et AVEC C.M.

Anglais Sortie Mycologie Danses du monde
Bibliothéque Voyages - Visites Gymnastique douce
Informatique Marche

Jeux de société Séjour neige (*)
Poésie Ski raquettes
Photo numérique Sorties vélo
Scrabble Pétanque
Vidéo (montage)

(*) Sans C.M. si vous ne faites aucune activité physique durant le séjour.

Vous devez nous retourner ce formulaire d'adhésion club soigneusement
rempli accompagné selon les activités choisies ...

- du formulaire de demande de licence 2FOPEN diiment renseigné et signé,
- du certificat médical renseigné et signé par votre médecin traitant ou de
votre attestation,

- des 2 cheques distincts de réglement correspondant,
a Bernard Espinasse, 3 rue Emile Bonnet, 01000 Bourg en Bresse.

Bienvenue au Club des retraités M.G.E.N. 01
42 rue Charles Robin - 01000 Bourg en Bresse

SATISON 2021 - 2022
Mr Mme

Formulaire d'inscription Recto-Verso

Ce formulaire est composé de 3 volets :
1_Le volet Identification est a remplir trés lisiblement par chaque adhérent.
* §'il s'agit de votre réinscription, ne renseigner les lignes grisées que si des
modifications sont intervenues depuis votre derniére inscription.

2_Le volet de communication internet :
* Pour éviter toute erreur de liaison, écrivez bien distinctement vos
coordonnées internet.

3_Le volet Choix d'activités :
* Vous informe sur les activités du Club, dont la pratique nécessite ou non de
votre part I'obtention de la licence 2FOPEN et le cas échéant du
Certificat médical.

Ce formulaire, une fois renseigné, doit étre accompagné de :
Xl cochez les cases correspondantes a votre choix
1-vos deux chéques de reglement distincts:

[ 1 chéque de 5€/personne a I'ordre de MGEN 01 Ne rien
et un chéque 2 I'ordre de "USFEN-FP 01" inscrire
. . e . dans cet
soit [] de 5€/personne : uniquement activités sans licence
espace
soit 1 de 20€/personne : Toutes les activités + Licence 2FOPEN O
et sans oublier le cas échéant ...
2- votre formulaire de demande de licence 2FOPEN, O
3-votre certificat médical de non contre indication ou O

ou [ votre attestation réponses au questionnaire de santé.

Le tout est a envoyer a notre Trésorier Bernard ESPINASSE
3 rue Emile Bonnet 01000 Bourg en Bresse
ou a déposer dans la boite a lettres du club
(a droite de la rampe d'acces)




