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MARCHIENNES BASKET

BULLETIN D’ADHESION

SAISON

2018-2019

PRESENTATION DE L'USAC SMBB

L'USAC SOMAIN MARCHIENNES BASKET BALL s’emploie atée une école sportive ou se cotoient le

plaisir de la pratique d'un sport collectif, le kat I'apprentissage du fair-play et la joie dedassite en
compétition et en groupe. Chacun a le droit dequrat le sport qu’il aime !

TARIFS ET REGLEMENT
TARIFS

Atelier Avant Bénévole
Parents/enfants 2011 U8| 2009 U10| 2007 U12| 2005 Ul4| 2003 Ul6 1998 Bienfaiteur
2013 et 2014 | 2012 U7 | 2010 U9| 2008 U11| 2006 U13| 2004 U15| 2002 U17 Sénior Loisir
Tarif Plein 50+30 60 65 70 85 90 95 110 50 30
Dossier
rendu avant
le 30/07/2017 50 55 60 75 80 85 100 40 30

Une réduction de 5 € par membre est réalisée poiteg inscriptions multiples (soit 10€ pour 2 iffgions, 15€ pour 8tc..)

sauf atelier parent/enfant. L’age se compteajadvier de I'année en cours. (Exemple : U8 enfeneén 2010)

Liste des HORAIRES ACTUELS (salle Léo Lagrange de Somain et Michel Bernard de Ma  rchiennes)
HORAIRE Lumdi | mardi | marces 43 | ewdi wemdradi | remadi 4 & |
Dikat| Fim SOHAIH ARCHIEHHE| SOHAIH ARCHIEHHE| SOHMAIH ARCHIEHHE| SOMHAIN SOHAIN |ﬂRGI|IEI"|EI SOHAIN SOHAIN HARCHIEHHE S Dikux Fin
| alle Leo
SalleLeo | Lagrange
i | sHzo © = o 2 © 2 v v = Lagrange Somain 4 sHOO |eHzo
FHEN Shind g‘ g g‘ g g‘ g g‘ g‘ g Somain MATCH OFFICIEL] g EHIN Shon
H Emw H Ew H Ew H H Ewn Ew
5o &2 e &2 5z &2 5 G &2 ftelicy MATGH OFFIGIEL &

Shi | aHz0 RS = £ k- £ w3 s Gk Lk - £ i kit |4Hz0
el R B 25 5 E B P B o E o E B aHon 10Hoe | MATCHOFFIGIEL] 2 e L
faHon | 10HE ) § ; 28 E ; &2 E ; 28 28 E ; MATGH OFFIGIEL] E ; Hun [10Hz0
0hze [ iHo0 3 e 2 ] & P 3 o t= urusus | MATGH oFFIGIEL] .= AHED [ 1Hon
1Hon- 11430 = E 3 = = = z z = HMOHE | MATCH OFFIGIEL] = HHI [11H30
e [1zHon [ w w [/ MATEH OFFIGIEL] 7] 1Hze  [fzHig
f2Hi_|1zH30 MATEH OFFICIEL] 1zHO0 [ faH30
2 [1zHo0 MATCH OFFICIEL] 1HE0 [12Hoo
3H[13Ha0 MATCHOFFIGIEL| MaTCH oFFIciEL[13Hm0 [13H30
TEHYD [ 14H00 MATCHOFFIGIEL| MATCH oFFICIEL|[13HE0 [14H00
JdHo0_ {1z maTeHOFFICIEL] MaTCH oFFIciEL[1aHo0 a0
J4HED. | 1500 MATCHOFFIGIEL| MATCH oFFICIE | jaRzs [15H00
iBHD [ 5HE Feal e Brciad maTeHoFFIGIEL] MaTeH oFFICEL iskon [isHzn

1 uruzua 1

ASHI0 4 1EH00 MATCHOFFICIEL] MATCH OFFICIEL |

18K | 1gH00 > 15HED [ igHO0
JeH00 [ 16HE0 maTcHOFFICIEL] MaTCH oFFIciEL| 1R [16H30
fEHEL [17HO 1an‘;‘137“30 SR, Wl e 1on orFicieL] maTcHoFRciEL|aEHED  [17Hon
M0 [17Hz0 urUBUa maTeHoFFICIEL| MaTCH oFFIIEL[ATHI0 [17Hz0
trHso. |sian 1EHZ0 315HI0 i MATCHOFFICIEL] MATEH OFFIIEL] s [hapag
AZHOO | 1EHIN g ui Mz ATHZ0 19HD AzHO0 AEHIN
{zHEn | 14H00 ATHE0 13HF0 ATHZOHSHOD HE  |14Ho0
A9HUG | 19H30 AeHOEEEY MATEHOFFIGIEY 19H00  [1eHzY
TaHZR | Z0H00 MATCH OF FICIEY A9HED ZOHDN
LoHon | EaHI0 Uisatlzg |§:;I:::In°o HATRH PRIy ZOHOD ZOHZN
ZOHED . T MATCH OF FICIEY EOHED 2AHIN
21HN b§' MATCH OF FICIEY Z1Hm 21HI0
EiHIE SkniorFille D2 Mﬁ!cHOFF% ZIHED EZHN
EZHOG | 2EHIE IZZHOO |22H30

Les horaires sont susceptibles de subir des éwwisiten fonction des inscriptions a la rentrée wnircours de saisons.

REGLEMENT

Chague membre de 'TUSAC SMBB accepte de fait léerégnt intérieur de la structure et se doit de

I'appliquer et de leespecter.

PIECES A RETOURNER

2 photos3 enveloppedimbrées au tarif en viguerierges d'adresse)photocopie de la carte d’ldentité
Nationale, le dossier ci-joint didment rempli (fiatiadhésion et demande de licence) et le chéquihé&ion.
L’assurance option A (demande de licence) est atdige, son montant est pris en charge par le @labte
valeur supérieure sera en supplément du co(t diptsn.

Pour les joueurs, les entraineurs, les parents dafelier Parents/enfants :un certificat médical permettant
la pratique du Basket Ball (sur la demande de tieenu sur un document sépare)

Pour les Seniors, juniors et Cadets2 chéques de caution d’'un montant de 15€ et 3@®caissés en cas d’amende
imputable au joueuB3 chéques de caution de 50€ en cas de mutation
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USAC SOMAIN SAISON

MARCHIENNES BASKET 20168.2015
BULLETIN D’ADHESION

ADHERENT MINEUR/MAJEUR(*) PHOTO

INFORMATIONS DE CORRESPONDANCE

NOM : PRENOM :

ADRESSE :

CODE POSTAL : VILLE :

TELEPHONE FIXE : TELEPHONE PORTABLE :

ADRESSE EMAIL ;
INFORMATIONS PERSONNELLES DE L’ADHERENT

DATE DE NAISSANCE : / / SEXE.:

CHEMINOT / FILS DE CHEMINOT : OUI/NON (¥ N° d’AGENT :
Je soussigné M/Mme
représentant Iégal de I'enfant(*)
demeurant a :

Déclare avoir pris connaissance et accepter lemaght intérieur de I'association sportive USAC
SOMAIN BASKET.

Signature

AUTORISATION DROIT A L'IMAGE

Dans le cadre de notre association, des photofgléosyde vous ou votre enfant peuvent étre utdisée
en vue de promouvoir nos activités sportives. Nsmikcitons donc votre autorisation.

B LT 10 1S3 T [ =T () ,
Agissant €n qQUALITE de ..o e ——————

* Autorise 'TUSAC SMBB a utilisefimage de mon enfant et/ou mon imagepour promouvoir
ses activités dans le cadre de ses locaux.
» Autorise 'USAC SMBB a utilisefimage de mon enfant et/ou mon image&n dehors de ses
locaux, soit :
o0 Sur le blog/le site du club
o Sur des CD roms ou DVD de compétitions/de rencerittévénements sportifs,
0 Sur des journaux, prospectus, flyers ayant poudbyiromouvoir le club.
0 Sur les réseaux d’informations utilisés par le club

Signature

*1 Rayer la mention inutile
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