
Saison 2024 - 2025

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

Adresse : …............................................................................CP : ….................. Ville : ….................................

Tel : ............................................... Email : …......................................................................................................
         (écrivez votre email en MAJUSCULE pour une meilleure lisibilité)

Date de naissance :    ….. / ….. / ….....… à :........................................................................................

Personne à contacter en cas d’urgence : …......................................................... Tel. : …....................................

♦ Antécédents médicaux* : (fractures, opérations, etc. qui peuvent vous poser soucis dans la pratique du sport)

...............................................................................................................................................................................

* Ces informations resteront confidentielles, et ne seront destinées qu'aux entraîneurs afin qu’ils puissent en tenir compte lors des séances

Pièces à fournir dans le mois suivant l’inscription

□ 30 € pour être adhérant à l’année (membre non pratiquant : aucune activité physique)

□ Autorisation (ou non) de droit à l’image et décharge de responsabilité (page 2)

□ Je souhaite également être membre « pratiquant » (combat, archerie, jongle, feu…), j’ajoute :

□ +30 € à mon adhésion annuelle (soit 60 €/an)

□ Je souhaite être membre de la fédération de MSF (minimum 1 an d’entraînement validé) et pouvoir 
participer aux compétitions :

□ +20 € à mon adhésion annuelle (soit 80 €/an)

□ Certificat médical de moins de trois ans autorisant la pratique du sport 

□ Je déclare avoir pris connaissance du règlement intérieur disponible sur le site de la Compagnie Briselame 
et m'engage à le respecter

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

Signature du membre (et d’un représentant légal pour les mineurs) :

Association n°W381019503 - Numéro SIRET:  833 726 938 00024 - www.compagnie-briselame.fr

Fiche d'inscription

http://www.compagnie-briselame.fr/


Je soussigné(e), Madame – Monsieur (rayer la mention inutile)

Nom : ............................................................................ 

Prénom : ......................................................................

Date de naissance :   ….. / ….. / …........ 

à .......................................................................................................................

Adhérent de l’association : Compagnie Briselame

 Autorise⬜  Refuse⬜

l'utilisation de tous médias pris lors de manifestations organisées par l'association et sur lesquels je 
suis aisément reconnaissable, à des fins de communication par l'association ou par des tiers après 
accord de l'association. 

Décharge de responsabilité
J’atteste ne pas présenter de contre-indication à la pratique du combat médiéval et autres activités 
décrites dans les statuts et/ou règlement intérieur de l’association.

Je déclare posséder une assurance personnelle en responsabilité civile pour la pratique des activités 
personnelle et sportives.

Toute pratique sportive comporte des risques d’accident. Les accidents qui n’engage pas la 
responsabilité de la Compagnie Briselame ne sont pas couverts par l’assurance de l’association.

Je déclare avoir lu et accepté les conditions énoncées ci-dessus.

Fait le : ........ / ........ / ............. Signature précédée de la mention « lu et approuvé »

Association n°W381019503 - Numéro SIRET:  833 726 938 00024 - www.compagnie-briselame.fr

Autorisation de droit à l'image

http://www.compagnie-briselame.fr/
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