
Cession de droit à l’image

Je soussigné …………………………………………….……………………………………….………..

autorise le CO PACE Foot, à des fins de promotion de ses activités et non commerciales

 A me photographier, me filmer et utiliser mon image sur des supports de communication

 A photographier, filmer et utiliser l’image de mon enfant mineur ……………………………………………………………...

Je reconnais que cette cession de droit est effectuée à titre gratuit et valable pour la saison 2020/21.

A……………………………, le  ……............  Signature :

CLUB OLYMPIQUE PACÉEN
56, bis avenue Le Brix - 35740 PACÉ

Tél.: 02 99 85 64 20 / 06 73 35 09 84 

 E-mail : copacefoot@gmail.com / educateurs@copacefoot.fr 

FICHE INDIVIDUELLE DE RENSEIGNEMENTS - SAISON 2020/2021

Renseignements concernant le licencié     :  

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

Date de naissance : …..…/………/………     Lieu de naissance : ……………………………………………………   Dépt. ou Pays : ……………………………………..

Adresse du licencié : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Code postal : …………………….……..        Ville : ………………………………………………………………..……………

Tél. : ....... /....... /....... /....... / …….     Portable : ....... /....... /....... /....... / …….  

E-mail : ……………………………………………………………………….….....................................................................................

RENSEIGNEMENTS CONFIDENTIELS CONCERNANT LES PARENTS

La Mère :

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

Adresse : ………………………………………………………………….. Code postal : ……………… Ville : ………………………………………………………………...

Tél.: ……………………………. Portable : …………………………… E-mail : …………………………………………………………………………………………………..

Profession : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Société : …………………………………………………………………… Code postal : ……………… Ville : …………………………………………………………………

Le Père :

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

Adresse : ………………………………………………………………….. Code postal : ……………… Ville : ………………………………………………………………...

Tél.: ……………………………. Portable : …………………………… E-mail : …………………………………………………………………………………………………..

Profession : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Société : …………………………………………………………………… Code postal : ……………… Ville : …………………………………………………………………

Nom de l’accompagnateur de votre enfant les jours d’entrainement (autre que les parents)

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

Adresse : ………………………………………………………………….. Code postal : ……………… Ville : ………………………………………………………………...

Tél.: ……………………………. Portable : …………………………… E-mail : …………………………………………………………………………………………………..

Autorisation d’une prise en charge médicale et d’une éventuelle hospitalisation

Je soussigné, père, mère, tuteur, autorise le club du CO PACE Foot ou par délégation, l’accompagnateur d’équipe de mon enfant, à 

faire intervenir, en cas d’accident, les 1er secours, voire un médecin, pour pratiquer les soins et si nécessaire, procéder à une 

hospitalisation.

Lu et approuvé                             A……………………………, le  ……............  Signature : 

mailto:copacefoot@gmail.com
mailto:educateurs@copacefoot.fr


Pour les parents de joueurs mineurs

En inscrivant mon enfant au CO PACÉ football, structure associative de plus de 600 membres, fonctionnant grâce au concours de
bénévoles, j'accepte les points suivants :

1. Mon enfant est licencié dans un club et non dans une équipe

2. Je participe au transport des enfants
En cas de refus, ou de non participation constatée en cours de saison, le club encaissera le chèque de caution de 50€ fourni lors de l'inscription,
sans recours ni contestation de ma part
Le club décline toutes responsabilités si un parent utilise son véhicule sans être titulaire du permis de conduire.
Rappel : tout enfant de moins de 10 ans doit venir avec son rehausseur pour tous les transports extérieurs.

3. Mon enfant ne pourra participer aux compétitions que si des bénévoles sont assez nombreux pour en assurer l'encadrement

4. En conséquence, je participe à l'encadrement d'une équipe

 Oui, mes disponibilités sont: …...................................................................................

 Non

5. Je contribue à la vie du club sous une autre forme :

 Secrétariat-comptabilité       Animation du club       Sponsoring

 Gestion administrative d’une catégorie       Intendance et/ou accueil lors des rencontres du week-end

 autre (préciser) : ….....................................................

6. J’ai pris connaissance et je m’engage à respecter les Chartes de bonne conduite du club

 Lu et approuvé     A ………………………………….…, le  ……...........................  Signature : 

Pour les joueurs majeurs

En m’inscrivant au CO PACE football, structure associative de plus de 600 membres, fonctionnant grâce au concours de bénévoles,
j'accepte les points suivants :

1. Je suis licencié dans un club et non dans une équipe

2. Je m’engage à répondre au message envoyé par le club et prévenir en cas d’absence dès le premier entraînement de la semaine

3. Je m’engage à réaliser au moins 3 arbitrages au cours de la saison
En cas de refus, ou de non participation constatée en cours de saison, le club encaissera le chèque de caution de 50€ fourni lors de l'inscription,
sans recours ni contestation de ma part

4. Je peux participer à l'encadrement d'une équipe

 Oui, mes disponibilités sont: …...................................................................................
 Non

5. Je contribue à la vie du club sous une autre forme :

  
Secrétariat-comptabilité       Animation du club       Sponsoring

  
Gestion administrative d’une catégorie       Intendance et/ou accueil lors des rencontres du week-end

  
autre (préciser) : ….....................................................

6. J’ai pris connaissance et je m’engage à respecter la Charte de bonne conduite du club

 Lu et approuvé     A ………………………………….…, le  ……...........................  Signature : 


