FUORITAY

AEBMILER

INSCRIPTION — RENOUVELLEMENT SAISON 2026-2027

Nom, prénom :

Représentant.e légal.e pour un.e mineur.e
Date de naissance :

Adresse : n° et rue :

Adresse mail :

Profession :

Je m’inscris au(x) cours :

Code postal et ville :
Téléphone :

de Tai Ji Quan: Cours choisis

Cours prioritaire

Maison Ritter, tous niveaux
Mardi de 9 h a 10h

Maison Ritter, tous niveaux
Mardi de 10h a 11h30

Lycée Kastler, tous niveaux
Mardi de 18h30 a 22h

de Qi Gong : Cours choisis

Cours prioritaire

Berrwiller, tous niveaux
Lundi de 18h30 a 19h45

Berrwiller, continuants
Lundi de 20h a 21h15

Cotisations :
Individuelle : 190 €
Couple :310 €
Etudiant/demandeur d’emploi :100 €,
Reglement par cheque (1 ou 2) a I'ordre de
Floritaiji, a remettre ensemble, pour les
anciens dés la 1¢ séance, aprés 2 séances pour
les nouveaux. Les chéques sont débités en
septembre pour le 1¢" et en janvier pour le 2¢
L'inscription est un engagement a I'année, la
cotisation est annuelle et aucun
remboursement n’est prévu en cas d’arrét.

Fondation Kuentz, tous niv.
Mercredi de 10h a 11h30

Maison Ritter, continuants
Jeudi de 9h a 10h30

Maison Ritter, Eventail
Jeudi de 10h30 a 11h

Lycée Kastler, tous niveaux
Jeudi de 18h15 a 19h45

Droit a I'image :
J'autorise I'utilisation et la diffusion de photos
me représentant dans les publications de
I’association Floritaiji (y compris sur internet):

OUI-NON

Lycée Kastler, tous niveaux
Jeudi de 20h a 21h30

Maison Ritter, débutants
Vendredi de 9h a 10h15

Maison Ritter, continuants
Vendredi de 10h30 a 11h45

Licences a la Faemc, coit : 35 €
Souhaitez-vous obtenir des diplémes
d’enseignement de QG ou TJQ ou participer a
des compétitions, ce qui entraine I'obligation
d’une licence et d’un certificat médical
(valable 3 ans)

OUI-NON

Attestation de santé (cochez les cases)

B Jatteste que mon état de santé me permet de participer aux différentes activités de Floritaiji sans contre-

indication ou difficultés.

B Pour 'obtention de la licence, ci-joint un CM (de non contre-indication).
[ Dans le cas ou jai apporté un CM pendant sa période de validité de 3 ans, j'atteste qu’il n’y a pas eu de
probléme particulier concernant ma santé (formulaire a remplir, ci-joint)

Assurance : tous les membres sont asssurés par la Maif (responsabilité civile, dommages corporels)

Ci-joint : 1 ou 2 chéques de (montant)...............

(rayer ce qui est inutile)

Date et signature :

€ a l'ordre de Floritaiji en réglement de la cotisation, la licence




