[PlED@ @ TinScr)pE@n
Théme duStage: ... Sfages 3,

Paris 1 FRANCE

Date dU SEAQE : ...
Fiche d'identité: M. O Mme O Miled

NOM 2ot PrENOM & oo
Y [P USTURR
Code postal :.......ccoovereeinnenne VIt Pays e
Téléphone domicile :.........ccceovreiirreeriennnn Téléphone portable :.........cocovveiiverieenne,

Messagerie (e-mail) (€N MAJUSCULES) = ...ttt et s b et b e e et be st e e tesaeeemne e e e sae e e

vous étes :

Sondage
membres actifs de I'école YMAA Paris 11 ou YMAA Pelleport O
membre d'une autre école YMAA O
anciens membres YMAA O
(*) Organismes partenaires : Jin, Kung Fu Semoy, Hopital S. Lebovici, Sita Equant, Tang Lang
Villers, UNHAJ, Wude, Lille Taichi, 3
membres Externes O

Conditions

* Linscription ne sera effective que lors de la réception du paiement.

* Si I'annulation par un stagiaire intervient moins de 72 h avant la date du stage, aucun remboursement ne sera pos-
sible. (la somme deviendra un avoir a utiliser durant la saison sportive en cours)) (sauf justificatif vérifiable)

* L'organisateur décline toute responsabilité en cas de vols, dégradations ou pertes.

Tarifs :
plein tarif TTC plein tarif (€) 2h 3h +6h —_— asttiiggunfgfggumﬁaires_
Non membre YMAA 30 45 80
Organismes partenaires (*) 25 35 70
Membres YMAA International (a jour ) 20 30 55 Nous consulter
Membres (assistant instructeur) YMAA 17 27 50
Directeur d'école YMAA 15 25 45

Déclaration :

* Je désire m'inscrire au stage organisé par VAM et PLUS sarl - YMAA Paris 11 - YMAA pelleport

* Je joins a cette fiche d'inscription mon paiement (d'au moins 50% du montant) par cheque (Ordre YMAA-VAM et
Plus) ou par espéce.

* Je déclare étre conscient des activités (martiales) que je vais pratiquer et je ne tiendrai pas pour responsable le diri-
geant ou I'organisateur du stage ou un de ses participants en cas d'accident lors d'un échange technique dans le cadre
de l'activité.

* Je déclare également ne pas fournir de contre-indication médicale a la pratique des arts martiaux enseignés lors de ce
stage et m'engage a informer I'organisateur si un changement médical pouvait avoir des conséquences sur mon
entrainement.

“Lu et approuvé”

Fait @ oo, p e Signature

YMAA Paris 11 (Yang's Martial Arts Association) - VAM & Plus

Siege social: 126 rue Oberkampf 75011 Paris T4.: 06 82 04 33 11 messagerie: ymaaparis11@yahoo.fr web: www.ymaaparis1l.com




