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DEMANDE  D’ADHESION 

Année 2025/2026 
Validité de la licence : 1er septembre 2025 au 31 août 2026 

 

Je soussigné(e) : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  
 

 Né(e) le :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

Adresse:  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   
 

    

Code postal / ville : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   

     

Tél. :   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

E-mail :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

 

Je demande à adhérer  à :   Association Promenade-Nature 

             Siège Social  Mairie 

           72300 Sablé sur Sarthe 
 

J’ai noté que la loi fait obligation aux associations d’une fédération sportive d’assurer leur 

responsabilité civile et celle de leurs adhérents. 
 

Je reconnais qu’outre cette garantie qui me sera acquise, il m’a été proposé plusieurs formules 

d’assurance facultative pour couvrir mes propres accidents corporels. 

Je reconnais avoir pris connaissance du règlement intérieur. 
 

Licence choisie : ___________________________ 

 

En outre, je déclare être en bonne condition physique, ne pas suivre de traitement médical pouvant 

m’interdire la marche et m’engage à être convenablement équipé(e) pour les activités auxquelles je 

participerai. 
 

Le certificat médical est OBLIGATOIRE  pour toute première inscription.  
 

 

Pour la marche nordique, le certificat doit mentionner cette activité. 
 

 

A : _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _   le :  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _  

 
(mention manuscrite : lu et approuvé )   Signature : 

 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _              _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

 

Joindre un certificat médical attestant de votre capacité à pratiquer l’activité choisie 

 

Règlement par chèque à l’ordre de Promenade-Nature     à adresser à : 
 

Joël LANGLAIS 

    243 ldt  Le Clôteau  

                                                        72300  Précigné 

                                                          06 74 11 05 77     


