ECOLE DE JUDO COLLOMBEY-MURAZ


Madame, Monsieur,

Votre enfant ou vous-même êtes intéressés aux activités de l’Ecole de Judo Collombey-Muraz. Tous clubs ou écoles ont un règlement régissant les conditions d’appartenance, notamment l’inscription d’un nouveau membre que vous trouvez ci-après :

1. Les cours ont lieu à la halle des Plavaux, 2 fois par semaine (1 fois si accord avec entr.)
2. Tous les membres doivent être personnellement assurés contre les accidents.

3. Les cotisations s’élèvent à

· pour 1 membre (enfant ou adulte)
Fr.
20.--
par mois ou
Fr.
200.--
la saison

· pour 2 membres de la même famille
Fr.
30.--
par mois ou 
Fr. 
300.--
la saison

· pour 3 membres de la même famille
Fr. 
31.--
par mois ou 
Fr. 
310.--
la saison

· pour 4 membres de la même famille
Fr.
 32.-- 
par mois ou
Fr. 
320.-- 
la saison
4. Le certificat de l’Association Suisse de Judo est obligatoire pour participer aux compétitions ainsi que pour la reconnaissance du grade (actuellement Fr. 30.-- à la charge du judoka).
5. Le timbre annuel, facturé par l’Fédération Suisse de Judo (à la charge du judoka) pour le certificat est obligatoire. Il s’élève à Fr. 70.-- dès l’année des 15 ans et à Fr. 40.-- pour les moins de 15 ans.

6. Les débutants s’entraînent en training, au moment de leur inscription définitive, ils sont priés d’acheter un kimono.

7. Chaque judoka doit se munir d’une paire de pantoufles pour ne pas marcher nu-pieds en dehors des tapis.

8. Les parents sont priés d’avertir les moniteurs si leur enfant n’est pas en parfaite santé lors de l’inscription.

9. L’inscription peut être résiliée à la fin de chaque mois et les cotisations seront perçues jusqu’à la démission écrite ou orale.

Ecole de Judo Collombey-Muraz

Case postale 2
Président 
Chabron Diana 
079 / 585 30 19
1868 Collombey

Vice-prés  

Chatagny Maël
024 / 565 35 35


Entraîneurs

Andrey Marion
078 / 620 43 67
BULLETIN D’INSCRIPTION

	Nom
	Prénom
	Date de naissance

	
	
	

	
	
	

	
	
	


ADRESSE
:
……………………………………..  LIEU :……………………………………..
TEL PRIVE
:

………..           E-mail :………………………………………….
REPRESENTANT LEGAL
…………………………………



Le soussigné se déclare d’accord avec les conditions d’inscriptions.

LIEU ET DATE : 

SIGNATURE DES PARENTS :




