
BASKET UNION HAUT LYONNAIS

BULLETIN D’INSCRIPTION POUR LA SAISON 2018/2019 (U6 à U13)

Nom : …………………………………………………. Prénom : ……………………………………

Adresse : ………………………………………………………………………………………………..

Code postal : ………………… Ville : …………………………………………………………………

Date de naissance : ……………………… Catégorie : …………
 
Profession du père : ………………………………….. De la mère : ……………………………….

Employeur du père : ………………………………….. de la mère : ……………………………….

Tél. Dom. : ……………………....... Tél. Portable : ………………….Mail : ……………………….

Déclare adhérer au Basket Union Haut Lyonnais

Fait à …………………………………………… le …………………………. Signature :

Cadre à compléter par les parents

Je soussigné ……………………………………………. Père, mère, tuteur, autorise mon enfant à 

participer aux activités sportives et d’animation du Basket Union Haut Lyonnais..

J’autorise les dirigeants ou accompagnateurs du club, et en donne décharge, à prendre toutes les 
mesures nécessaires en cas de malaise ou d’accident au cours des entraînements, trajets ou matches,
et à faire donner tous les soins ou pratiquer toute intervention chirurgicale qui serait décidée par le 
corps médical.

Je m’engage à envoyer régulièrement mon enfant aux entraînements et aux matches, ainsi qu’à 
prévenir le plus tôt possible en cas d’empêchement.
Je m’engage à accompagner aux matches l’équipe de mon enfant en respectant mon tour de 
rôle dans la saison. 
Je confirme que mon véhicule et moi-même seront assurés conformément aux lois en vigueur. 
J’autorise mon enfant à être transporté par un véhicule autre que le mien.
 
Je m’engage à respecter l’esprit sportif sur les terrains et dans les tribunes.

Fait à ………………………………. Le …………………

Signature du licencié : Signature des parents
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