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FORMULAIRE D’INSCRIPTION, DE RECONNAISSANCE ET
D’ACCEPTATION DES RISQUES INHERENTS ET DE DEGAGEMENT DE
RESPONSABILITE

Considérant qu’Extra Ball S.E.N.C. m’autorise a utiliser ses installations
(notamment les terrains) et ses équipements pour pratiquer des activités sportives
liées au volleyball et autres sports proposés (notamment, mais sans limitation :
ligues de volleyball, tournois, événements spéciaux et toute autre activité organisée
par Extra Ball S.E.N.C.), il est convenu de ce qui suit :

Engagement et acceptation des risques

Je reconnais et accepte que la participation aux activités sportives offertes par Extra Ball
S.E.N.C. comporte des risques inhérents, notamment des blessures corporelles ou des
dommages matériels.

Je dégage donc Extra Ball S.E.N.C., ainsi que ses organisateurs, entraineurs,
administrateurs, actionnaires, officiels, mandataires et employés de toute responsabilité
pour tout dommage, perte ou blessure pouvant survenir durant ma participation aux
activités ou lors de I’utilisation des installations et équipements.

Je m’engage a respecter toutes les consignes de sécurité affichées ou transmises par les
organisateurs et a me conformer aux reéglements en vigueur. Je comprends que le non-
respect de ces consignes peut entrainer mon expulsion des activités sans remboursement.

Je certifie €tre en bonne santé physique et mentale, et je déclare étre le seul juge de ma
capacité a participer a ces activités.

Utilisation des équipements et installations

Je m’engage a utiliser avec diligence et précaution tout équipement ou installation mis a
ma disposition par Extra Ball S.E.N.C. Je suis responsable de tout dommage causé aux
biens, qu’il soit accidentel ou intentionnel.

Droits d’image et contenu multimédia

Je comprends que toute image ou vidéo prise lors des activités organisées par Extra Ball

S.E.N.C. et diffusée sur ses plateformes en ligne ne peut étre utilisée a des fins
publicitaires ou commerciales sans une autorisation écrite préalable de 1’organisation.



Si le participant est mineur, un parent ou tuteur légal doit lire et signer ce formulaire.

COORDONNEES (Veuillez écrire lisiblement svp)

Nom du participant :

Nom du parent/tuteur :

Lien avec le participant

Adresse : Ville :
Courriel : Age : ans
Contact d’urgence : Téléphone :

Je certifie que mon enfant posséde les capacités physiques et mentales requises pour
participer aux activités proposées par Extra Ball S.E.N.C. Je m’engage a signaler
immédiatement aux organisateurs toute condition pouvant affecter sa participation et a
veiller & son respect des consignes de sécurité.

Signature

Fait a: s le

Signature du participant :
Signature du parent/tuteur (si applicable) :




