Siege Social : Complexe Sportif Pierre de

Société Affiliée a la Fédération Frangaise X
Coubertin

de Tir Société fondée le 4 avril 1909
Inscrite a la Préfecture sous le N° 4318 000
Nouveaux Statuts parus au J.O du 27 Avril
1969

Agrément J.S  N° 3397 du 4 Avril 1949
Numéro RNA : w181000496

Siret n°:48156074600028

2 Place Pierre de Coubertin
18000 BOURGES

Mail : tirbourges@outlook.fr

Site : stbourges.sportsregions.fr

DEMANDE D'ADHESION SAISON 2024-2025 pour les jeunes
de 20 Ans ou moins (Né apres le 1" Janvier 2005)

Document a compléter LISIBLEMENT en lettres capitales svyp oMr  oMme

Nom d'usage / _
Nom de famille Date de naissance
Prénom Ville de naissance
et département
i ° N° Tel Fixe
Heence ™ N° Portable
Adresse
Courriel
(Obligatoire)

Informations pour la F.F.Tir selonles disciplines pratiquées : Attention La STB ne propose que le tir a 10m
O Compétiteur () Je suis Gaucher ) Je suis Droitier O Vitesse 10m
I C10m | P10m () Standard 10m O Je posséde mon arme 10m

Piéces a fournir pour toute inscription ou réinscription :

(O Une photo d'identité récente
() Autorisation parentale pour les mineurs
(O Certificat médical d’aptitude a la pratique du tir a télécharger sur le site EDEN pour valider I'inscription.

Et pour une premiére inscription merci de fournir en plus :

O Certificat médical d'aptitude dala pratique du tir a fournir au moment de l'inscription
O Présenter obligatoirement une piéce d'identité CNI ou passeport

Catégorie Tarif Cocher Mode de Reglement
Jeune Renouvellement STB 102€ Espéces []
Jeune Nouvel Adhérent 122€ Chéque(s) [] Nombre :

Autorisation parentale pour les mineurs

Deuxiéme société 50€ Montant total a régler : €
Réglement : Especes ou 1 cheque

= La demande de licence autorise de fait I'utilisation de mon image par la S.T.B, La ligue du Centre oula F.F.T.
= Je reconnais avoir pris connaissance des Statuts et du Reglement Intérieur de la STB (A consulter au stand).

Fait a Bourges le : Signature :


mailto:tirbourges@outlook.fr

= Tir
7S

AUTORISATION PARENTALE
a remplir par les deux parents

Nous soussignés,

(Nom Prénom), du pére, représentant légal / tuteur (rayer les mentions inutiles)

...................................................................... née)le ...l Bl

A pratiquer le Tir sportif de loisir et de compétition au sein du Club de.............ccveeivereiieeeciee e affilié a
la Fédération Francaise de Tir.

Nous autorisons aussi, le cas échéant, I'organisateur a prendre les mesures nécessaires en cas d'urgence dans la
mesure ou les circonstances obligeraient a un recours hospitalier ou clinique.

Numéro de téléphone ol joindre le responsable 18gal i e e

Nom du Médecin a prévenir et établissement de soins choisi: hopital/clinique ( rayer la mention )
( celui-ci sera respecté dans la mesure de son existence a proximité du site et de sa compatibilité avec I'état de
Fenfant ):

I o To3 (=1 | PP I <1 =1 o] o To ] 1= S
Nous autorisons ( rayer la mention )
Nous n'autorisons pas

I'enfant a effectuer les déplacements concernant les matchs en dehors du lieu de I'Association, en voiture
particuliere ou en transport en commun.

Fait a , le / /

Signature du peére, représentant légal / tuteur (rayer les mentions inutiles)

Signature de la mére, représentant légal / tuteur (rayer les mentions inutiles)
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