
 

Fiche d’inscription du CSV-VSG Handball  

Saison 2018 / 2019 
Siège omnisport : 01 56 87 11 50 - Site www.csvalenton.fr   

Secrétariat CSV-VSG Handball : 01 43 82 06 21 - 06 13 08 16 31 - Site www.csv-vsghand.fr 

Inscriptions pendant les cours : aux gymnases Guy Môquet et Gérard Roussel 

  

NOM joueur/joueuse _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ Lieu de naissance (n° département)  _  _  _  _  _ 

Prénom _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ (ville/pays) _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

Né(e) _  _  /  _  _  /  _  _  _  _ Sexe *M / F ** Nationalité _  _  _  _  _  _  _  _   _  _  _  _  _  _ 

Adresse _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

 _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

Téléphone _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ Portable  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

Téléphone Mère  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ Portable Mère _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

Téléphone Père _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ Portable Père  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

Le club fournit un équipement personnel pour les compétitions (entourer la taille) : 6   8   10   12   XXS   XS   S   M   L   XL   XXL 

E-mail  famille lisible pour assurance et licence FFHB .                                                                                                           .  

Pour tous : attestations, autorisations et engagements. Taille en cm :              Latéralité : gaucher, ambidextre, droitier *  

 Je soussigné(e) certifie avoir pris connaissance du règlement intérieur ci-joint de la SECTION CSV-VSG Handball du CLUB SPORTIF 

DE VALENTON et je m’engage à le respecter et le faire respecter par mon enfant. 

 Je soussigné(e) *autorise / n'autorise pas  **  la cession aux partenaires FFHB de mon adresse postale et électronique. 

 Je soussigné(e) *autorise / n'autorise pas  **  la FFHB à utiliser mon image ou de celle de mon enfant (au moins 3 licenciés identifiables). 

 Je soussigné(e) *autorise le club  à me prendre et prendre mon enfant en vidéos et/ou photos au cours des activités sportives et à 

publier celles-ci sur ses supports de communication papier ou sur son site internet. 

 Je soussigné(e) atteste être informé(e) des conditions d'assurance, de l'intérêt de souscrire en ligne une assurance complémentaire, 

et que les familles doivent déclarer en ligne les éventuels accidents via site https://www.mma-assurance-sports.fr/ffhandball/ . 

Pour les mineurs : Je soussigné(e) * Père / Mère / Responsable légal(e)  **   _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

 autorise mon enfant (Nom/Prénom)  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

 à participer à toutes les activités de la section HANDBALL (entraînements, compétitions, sorties, tournois, …). 

 à prévenir l'animateur(trice) ou la secrétaire en cas d'absence de mon enfant. 

 à monter dans le véhicule d’un autre parent, d’un dirigeant du Club ou dans un minibus de la Mairie, si je suis dans l’impossibilité 

d’accompagner mon enfant à une rencontre sportive. 

 m'engage à m'assurer de la présence d'un(e) responsable du club avant de laisser mon enfant à l'entraînement / match, et sauf accord 

ci-dessous, à venir récupérer mon enfant sans retard à la fin des entraînements et compétitions. 

 *autorise / n'autorise pas ** mon enfant à rentrer seul(e) à la fin des entraînements et compétitions. 

 autorise le/la Responsable de l'activité à prendre en cas d’accident ou affection aiguë toutes dispositions nécessaires à la sauvegarde 

de mon enfant après avoir essayé de me contacter, et toutes mesures que réclameraient des circonstances imprévues pour le maintien 

de la discipline ou de la sécurité des enfants. 

 merci de signer en plus le formulaire spécial de la FFHB ci-joint. 

Fait à  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _   Signature adhérent (ou Responsable) :  

le   _  _  _  _  _  _  _  _ précédée de la mention "lu et approuvé" 

* : rayer les mentions inutiles*      

Documents à fournir pour participer aux activités : 

1. Paiement complet de la cotisation ci-contre, avant validation de la licence. 

2. Renouvellements : Attestation/Questionnaire sur fiche jointe 

Autres :  Certificat médical délivré après le 01/06/2018,  

de non contre-indication à la pratique du Handball en compétition,  

avec tampon / numéro AMELI / signature du médecin.  

ATTENTION remettre au secrétariat l'original / certificat ou attestation. 

3. Nouvelle licence, puis chaque 3 ans (validité sur logiciel FFHB) :  

1 photo récente, 

pièce d’identité "recto" avec photo et nationalité (permis de conduire refusés),  

faire copies papier ou poster vos captures et scan en jpeg à csvvsg@yahoo.fr 

4. Mineur :  1 photo récente     autorisation parentale FFHB formulaire ci-joint 

copie ou scan de sa carte d'identité ou de sa page du livret de famille. 

5. Etranger hors UE dès "17 ans" (2001) : titre de séjour en cours de validité. 

Cotisation à payer _  _  _ 

180 € Seniors dès 18ans (né/es en 2000 et avant) 

130 € / 104 € fratrie-20% 9 à 17 ans (2001 à 2009) 

  90 € / 72 € fratrie-20% moins de 9 ans (depuis 2010) 

100 € Loisirs (Adultes) 

Montant reçu en espèces en 1 seule fois _  _  _ 

Chèque à l'ordre du CS Valenton Handball _  _  _ 

2ème chèque remis dès l'inscription _  _  _ 

3ème chèque remis dès l'inscription _  _  _ 

Aides reçues :  Forfaits CAF et/ou   _  _  _ 

Coupons TOUS EN CLUB et/ou ANCV _  _  _ 

Total cotisation reçue _  _  _ 

Aucun remboursement, même partiel, ne sera réalisé 

après remise de la tenue et/ou saisie de la licence. 
 

http://www.csvalenton.fr/
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