FFBandonnee ﬁ |

seme ricthe.

Comité départemental
Vienne
-

Association de randonnée pédestre

O .M.S 22 Place Charles de Gaulle

86000 POITIERS

courriel : lescompagnonsbaladeurs@gmail.com

Site Inernet : http : //www,lescompagnonsbaladeurs,fr

Bulletin d’adhésion ou de ré-adhésion : 2023/2024
Identité

NOM :

Prénom :

Date de naissance : / /

Adresse : (pour une ré-adhésion ne compléter que si des changements sont & enregistrer)
Rue :

Complément d’adresse :

Code postal : Ville :

Adresse électronique : @

Tél domicile : Tél mobile :

Je demande a adhérer a I'association Les Compagnons Baladeurs :

1lére adhésion :
la randonnée.

Renouvellement [] J'atteste avoir rempli le questionnaire de santé de la FFRandonnée et
avoir répondu «nonx»a toutes les questions en toute honnéteté.

En cas de réponse positive a une ou plusieurs questions, la commission médicale fédérale
conseille vivement de consulter un médecin sur la poursuite des pratiques concernées.

[] Ce bulletin doit &tre accompagné d'un certificat médical de non contre-indication a

Montant de la cotisation annuelle : 40 € Licence FFRP «IRA» avec responsabilité civile et accidents
corporels (voir condition d’assurance ci-contre).

Dans I'hypothése ol vous étes déja fédéré(e) a la FFR par I'intermédiaire d’'une autre association,
vous n'avez a acquitter que la seule cotisation COMPAGNONS BALADEURS soit 15 €,

Merci d'indiquer le nom de I'association :

votre n° de licence :

i Je m’abonne a Rando-Passion (4 numéros pour 10 €)

Cheque ci-joint de : €
A l'ordre des Compagnons Baladeurs. Un bulletin par adhérent, cheque groupé pour un couple.

[ Jautorise I'association a utiliser tout document audiovisuel sur lequel japparaitrais, réalisé
pendant nos activités, dans le but de promotion de notre club.

Assurance :

La licence avec assurance permet a votre association de pouvoir souscrire au contrat fédéral d’assurance
en responsabilité civile. L'assurance fédérale est congcue de telle sorte que la prime versée par les
randonneurs couvre non seulement leur propre Responsabilité civile mais aussi celle de leur association,
des dirigeants a son service et des animateurs qui encadrent sur le terrain.

Par défaut, I'association souscrit une licence IRA (individuelle avec Responsabilité civile et accident) ou
FRA (familiale avec Responsabilité civile et accident) qui couvrent la pratique des activités de randonnée
pédestre et de loisirs de pleine nature a I'exclusion :

. de parcours de randonnées glaciaires, de via ferrata et corda, de canyons aquatiques, tout
parcours exigeant I'utilisation d’un matériel de sécurité a 'alpinisme, I'utilisation permanente de
techniques de progression nécessaires pour cheminer sur glacier, zones rocheuses escarpées,
canyon ;

. 'encadrement d’un groupe en dehors du cadre associatif par un animateur qui ne bénéficie
des lors plus des garanties liées a sa licence..

Sur votre demande vous pouvez ne souscrire qu'a une licence IR ou FR (avec la seule Responsabilité
civile) ou au contraire souscrire a la licence IMPN ou FMPN (Multi-activités de Pleine Nature)qui couvrent
la majorité des activités physiques, sportives et de loisirs de pleine nature.
De plus VOUS pouvez souscrire aux options suivantes :
Garantie hors France métropolitaine, pour les longs séjours a I'étranger (inférieurs a mois) qui
comportent plus de risques ou dans les pays ou le recours a un hélicoptére ou a d'autres
secours requiert de verser tout de suite de fortes sommes d’argent et ou les frais médicaux sont
élevés ;
. Option 1 : Déces ou invalidité permanente ;
. Option 2 : Indemnités journalieres ;
. Option 3 : Garantie « aide ménageére ».

Nous restons a votre disposition pour toute information complémentaire et pour vous aider dans les
formalités de souscription de ces différentes options .

Obligatoire :

[ Je reconnais avoir pris connaissance du reglement intérieur de I'association
(a télécharger sur le site de 'association ou a demander au secrétariat)

- Animaux non acceptés -

[] Je reconnais avoir pris connaissance des informations relatives a I'assurance attachée a
ma licence.

Date : ] I

Signature :

Personne a prévenir en cas d’accident :

Non-prénom :

Téléphone :
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mailto:_________________________@_______________________________
mailto:_________________________@_______________________________

