Demande mon adhésion au club des RANDONNEURS PEDESTRES HAUTEVILLE-ALBARINE.

J’ai noté que la loi n°84-610 du 6 Juillet 1984 fait obligation aux associations d’une fédération sportive
d’assurer leur responsabilité civile ainsi que celle de leurs adhérents et de leur délivrer une licence. Je
reconnais que outre cette garantie qui me sera acquise, il m'a été proposé plusieurs formules
d’assurance facultatives pour couvrir mes propres accidents corporels.

Je m’engage a produire un certificat médical (obligatoire) attestant de la non contre-indication a la
randonnée pédestre, notamment en montagne, pour moi et le cas échéant pour les personnes
rattachées a ma licence.

Faita .o L o,
(mention manuscrite « lu et approuvé ») Signature :

RAPPEL des différents tarifs des licences 2020 et formules d’assurance associée
(encerclez le type de licence choisi)

IRA Licence individuelle avec responsabilité civile et accidents corporels 39,00 €
IMPN | Licence individuelle avec responsabilité civile et accidents corporels et| 49,00 €
activités « pleine nature »
FRA Licence familiale avec responsabilité civile et accidents corporels 77,80 €
FMPN | Licence familiale avec responsabilité civile et accidents corporels et activités 97.80 €
« pleine nature »
Abonnement Passion Rando Magazine (4 numéros/an) 8,00 €
TOTAL | ........ €

Outre la licence et ’assurance associée, les tarifs ci-dessus comprennent le montant de I'adhésion au club (soit 12€/personne).
L’assurance IRA/FRA couvre la pratique de la randonnée pédestre, ski de fond sur pistes damées et balisées, raquettes.
L’assurance IMPN/FMPN « pleine nature » couvre la pratique d’activités complémentaires a la randonnée pédestre telles que :
randonnées alpines, ski alpin, ski nordique, raquettes, VTT, canog&, équitation, voile ...

Dans le cas de licence familiale (FRA ou FMPN), faire figurer le nom des personnes en plus de moi-méme :

NOM ..o Prénom .........coooiiiiiinnn. Né(e)le ..ooooviiniiiiienn, A
NOM ..o, Prénom ... Né(e)le ..oooviniiiiiiinnn, = F
NOM ..o Prénom ... Né(e)le ..ooooviininiiiinnn. A
Nom ..o Prénom ...........ccoeeii, Né(e)le..oooooveiniiiiiinni, - F R

Cheéque a libeller a I'ordre : Randonneurs Pédestres Hauteville-Albarine et a faire parvenir a Mr le Trésorier
du club Randonneurs Hauteville-Albarine — Office du Tourisme — BP 23 — 01110 HAUTEVILLE LOMPNES.

ICHEQUE A JOINDRE AVEC CET IMPRIME ET UN CERTIFICAT MEDICAL] .




