
 

 

 

 

 

LE DOSSIER D’INSCRIPTION AU HBCR DOIT COMPRENDRE : 
 

Tout dossier incomplet (documents et/ou informations, chèques) ne sera pas pris en compte. 
 

 La fiche de renseignements complétée de manière la plus lisible possible. Votre adresse mail 
est très importante car toutes les informations sont envoyées par celle-ci. 

 
 Les autorisations et l’engagement des licenciés 

 
 Le règlement de la licence dans sa totalité (possibilité de régler en 3 fois : établir 3 chèques débi-

tés en septembre, janvier et mars)  
 

Un chèque de caution de 150€ à l’ordre du HBC Rumilly pour la participation aux transports (sauf minihand 
et seniors) 

 
Toute pièce justifiant une réduction (photocopie carte M’RA, prise en charge CCAS) 
Si la photocopie de la carte M’RA n’est pas remise, la réduction ne sera pas accordée. 
Elle fera l’objet d’un remboursement lorsque la photocopie sera en possession du HBCR. 

 
 

 Le certificat médical type (formulaire FFHB) 
 

 L’autorisation parentale pour les licenciés mineurs (formulaire FFHB) 
 

 

IMPORTANT 
 (Uniquement pour les nouveaux licenciés) 

 

POUR TOUTE CREATION DE LICENCE sont demandées impérativement en 
plus de toutes les pièces citées ci-dessus : 

 1 photo d’identité (Nom, Prénom inscrit au dos) 
 1 photocopie de la carte d’Identité (recto verso) ou photocopie du livret de famille 

du futur licencié 
 

Si le dossier est complet vous recevrez, ainsi que le club, un e-mail avec votre licence à impri-
mer. Sinon une information sur les manques est envoyée par mail et nous vous demandons de 
prendre alors contact avec le club. 
 

 

DOSSIER D’INSCRIPTION 
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   Renouvellement    Création 
 

   Madame     Mademoiselle     Monsieur 
 
Nom (d’épouse) : …………………………… Nom de jeune fille : ………………………………… 
 
Prénom : …………………………………….. Date de naissance : ……/……/…… 
 
Adresse complète : …………………………………………………………………………………......... 
 
Code postal : ……………………………….. Ville : ………………………………………………… 
 
Téléphone portable du licencié : ……………………………………………………………………….. 
 
Email : ……………………………………………………………………………………………………… 
 
Profession/Société : ………………………………………………………………………………………. 
 
BeauĐoup d’iŶfoƌŵatioŶs du Đluď tƌaŶsiteŶt paƌ ŵail, ŵeƌĐi d’ĠĐƌiƌe tƌğs lisiďleŵeŶt : ŵajusĐules/ŵiŶusĐules, tiƌet 
du 6 ou du 8. 

 
Pour les mineurs (merci de compléter les 2 parties) 
 
   MERE :      PERE : 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
PERSONNES A CONTACTER EN CAS D’URGENCE (Autres que parents) 
 
1° Nom ………………………… Prénom ………………………… Tel ………………………… 
2° Nom ………………………… Prénom ………………………… Tel ………………………… 
3° Nom ………………………… Prénom ………………………… Tel ………………………… 
 
 
Les données ci-dessus nous sont indispensables pour vous faire parvenir des informations importantes concernant  le  fonc-

tioŶŶeŵeŶt  du  Đluď.  Elles  soŶt  tƌaŶsŵises  à  l’eŶtƌaîŶeuƌ  de  votƌe  eŶfaŶt  afiŶ  Ƌu’il puisse vous joiŶdƌe.  Le HBCR 
s’eŶgage à Ŷe pas les diffuseƌ à l’extĠƌieuƌ du Đluď et à Ŷe les utiliseƌ Ƌue pouƌ  ses  ďesoiŶs  pƌopƌes. Si  vous  Ŷe  souhaitez  

pas  donner  certaines  informations  (E-mail,  portable, coordonnées  pƌofessioŶŶelles,  pƌofessioŶ,  …)  ŵettez  la  ŵeŶtioŶ     
« confidentiel »  à  la  place,  nous connaîtrons ainsi votre position par rapport à ces données.  

 

 

Pensez à nous signaler tout changement y compris encours de saison. 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS 

Nom : ………………………………………………. 
Prénom : …………………………………………… 
Adresse : …………………………………………... 
……………………………………………………… 
Code postal : ……… Ville : ……………………..... 
Tel domicile : …………………………………….... 
Tel portable : …………………………………........ 
Mail : ………………………………………………. 
Profession/Société : ……………………………..... 
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Nom : ………………………………………………. 
Prénom : …………………………………………… 
Adresse : …………………………………………... 
……………………………………………………… 
Code postal : ……… Ville : ……………………..... 
Tel domicile : …………………………………….... 
Tel portable : …………………………………........ 
Mail : ………………………………………………. 
Profession/Société : ……………………………..... 



Licencié majeur :  
 

AUTORISATION DU DROIT A L’IMAGE 
 

Je soussigné(e) ………………………………………………………………………………………… 
 

 Autorise    Refuse 
 

Le HBC Rumilly à : 
- Prendre une ou plusieurs photographie(s) me représentant 
- Diffuser et publier une ou plusieurs photographie(s) me représentant 
- Me filmer lors de la pratique sportive ou lors d’activités au sein du Club et à diffuser ces images 

 

Date    Signature 
(Faire précéder de la mention « lu et approuvé ») 

 
 

 
Licencié mineur : 
 

AUTORISATION DU DROIT A L’IMAGE 
 

Je soussigné(e) Madame et Monsieur ………………………………… parents et tuteur légal 
De (nom et prénom) ……………………………………………………………………………………. 

 

 Autorise    Refuse 
 

Le HBC Rumilly à : 
- Prendre une ou plusieurs photographie(s) représentant mon enfant 
- Diffuser et publier une ou plusieurs photographie(s) représentant mon enfant 
- Filmer et diffuser les images de mon enfant lors de la pratique sportive ou lors d’activités au sein 

du Club 
Date    Signature 

(Faire précéder de la mention « lu et approuvé ») 

 
 
 

AUTORISATION PARENTALE 
 

Je soussigné(e) …………………………………………… autorise mon enfant (nom et prénom) 

……………………………………………………………………………………………………………. 
 
-  à participer à toutes les activités organisées par le HBC Rumilly  
-  à voyager éventuellement en voiture particulière conduite par l’entraîneur ou d’autres parents du club, 
pour se rendre sur les lieux des entraînements ou des rencontres sportives. 
Et autorise les entraîneurs, dirigeants ou accompagnateurs du HBC Rumilly à prendre sur avis médical, 
en cas de maladie ou accident du joueur, toutes les mesures d’urgences, tant médicales que chirurgi-
cales, y compris éventuellement hospitalisation. 

Date    Signature 
(Faire précéder de la mention « lu et approuvé ») 

 
 
 

AUTORISATION DE SORTIE DU GYMNASE 
 

Je soussigné(e) ………………………………………………… autorise mon enfant (Nom et Prénom) 

…………………………………… licencié(e) au HBCR en catégorie …………………………. à quitter 
seul(e) le gymnase en fin d’entraînement ou en fin de match.  
Je dégage de toute responsabilité le HBC Rumilly et l’entraîneur de mon enfant. 
 

Date    Signature 
(Faire précéder de la mention « lu et approuvé »)  

AUTORISATIONS 
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REGLEMENT INTERIEUR DU HBC RUMILLY 

Je soussigné …………………………………….. atteste avoir pris connaissance du présent règlement et 
m’engage à le respecter. Père, mère, responsable légal de ………………………………………………… 
m’engage à le faire respecter par mon enfant. 

 
Date    Signature 

(Faire précéder de la mention « lu et approuvé ») 

 

 

 
CODE D’ÉTHIQUE POUR LES PARENTS 
 

Je soussigné, M. Mme …………………………………………………… après avoir lu et pris connaissance 
du code d’éthique, m’engage à le respecter pour le bien-être du sport et de ceux qui le pratiquent, et 
comprends que si j’y contreviens, je pourrai alors m’exposer aux conséquences qui en découlent.  
 

Date    Signature 
(Faire précéder de la mention « lu et approuvé ») 

 

 

CHARTE DU HANDBALLEUR 

L’adhésion au Handball Club Rumilly implique que le joueur à des droits mais aussi des devoirs: 

Le joueur ou la joueuse a le droit : 
 

 Au respect de chacun : parents, 
joueurs, éducateurs, dirigeants, ar-
bitres. 
 À la meilleure formation en fonction 
de ses possibilités. 
 À son épanouissement par la pra-
tique et au plaisir de jouer au handball. 

 
 

Le joueur ou la joueuse doit : 
 

 Respecter ses partenaires, ses ad-
versaires, les arbitres, les parents, les 
dirigeants du club et des autres clubs. 
 Respecter le matériel du club et les 
locaux. 
 Respecter les décisions prises par 
les responsables du club : entraîneurs, 
dirigeants et des arbitres. 
 Arriver à l’heure aux entraînements 
et aux matchs. 

 Venir au match pour lequel il ou elle 
a été convoqué (e). À défaut il ou elle 
doit en aviser son entraîneur dans des 
délais permettant son remplacement. 
 Porter une tenue appropriée à la 
pratique du handball  
 

Le joueur ou la joueuse ne doit pas : 

 Faire preuve de violence ou 
d’agressivité. 
 Critiquer les décisions des arbitres.

 

Les parents : 
 

Les parents sont un maillon indispen-
sable pour le bon fonctionnement du 
club et l’épanouissement du joueur. 
Les parents ont droit au bon encadre-
ment de leurs enfants, à la qualité de la 
formation et au respect de chacun. 
Les parents doivent s’engager à ac-
compagner le plus souvent possible les 
enfants aux compétitions et aux entraî-

nements afin de maintenir un dialogue 
avec les entraîneurs et les dirigeants. 
Un roulement devra être instauré pour 
les compétitions. 
Les parents devront rester en retrait de 
l’activité et s’interdire toute intervention 
pendant une séance ou un match (sauf 
cas de force majeur, bien sûr !). 
En cas de problème, ils devront se 
mettre en relation avec l’entraîneur 

voire avec les dirigeants du club. 
Les parents devront veiller à l’assiduité 
et à la ponctualité de leurs enfants et 
prévenir en cas d’absence. 
Les parents sont les premiers suppor-
ters. Ils doivent cependant s’interdire 
tous débordements physiques et ver-
baux en particulier pendant les matchs 
à l’égard des joueurs, des arbitres, des 
dirigeants des autres clubs.

 

   Le joueur     Les parents 

 

ENGAGEMENT DES LICENCIÉS 
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TARIFS DES COTISATIONS 
  

CATEGORIES ANNEE DE NAISSANCE MONTANT 

Babyhand 2012 à 2014 50€ 

Minihand 2009 à 2011 105€ 

-11 ans 2007 à 2009 110€ 

-13 ans 2005 à 2007 110€ 

-15 ans 2003 à 2005 125€ 

-18 ans 2000 à 2002 130€ 

Sénior Garçons & Filles 2000 et Avant 160€ 

Dirigeant Entraîneurs & Arbitres Gratuit 

 
IMPORTANT : Si vous apportez un sponsor au club et que celui-ci participe à hauteur de 300€, vous 
pouvez bénéficier d’une réduction de 50% sur le prix de la licence. 
 
A QUOI SERT LA COTISATION AU CLUB ? QUE COMPREND-ELLE ? 
 

 L’adhésioŶ au Đluď  
 L’assuƌaŶĐe  
 La participation aux frais de fonctionnement de la FFHB, la ligue Auvergne Rhône-Alpes, et le Comité 74  

 L’eŶgageŵeŶt daŶs uŶ ĐhaŵpioŶŶat  
 L’eŶĐadƌeŵeŶt teĐhŶiƋue  
 Les arbitres  

 La ŵise à dispositioŶ de ŵatéƌiel ;ďalloŶs, Đhasuďles, plots, …Ϳ  
 La paƌtiĐipatioŶ aux fƌais de foŶĐtioŶŶeŵeŶt du Đluď ;adŵiŶistƌatifs, déplaĐeŵeŶts, …Ϳ  
 Les salariés 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

LICENCES 

Nous avons 

besoin 

de vous 

DEVENEZ DIRIGEANT OU DIRIGEANTE ! 
 
Dans toutes nos catégories nous avons besoin de dirigeants pour 
soulager les responsables d'équipes, pour assumer diverses tâches 
administratives (remplir la feuille de match, tenir la table de marque 
par exemple, etc.). 
 
Si vous avez des compétences particulières, du temps libre et que 
vous souhaitez en faire profiter l'association. N'hésitez pas à nous 
rejoindre, il y a du travail pour tout le monde. 
 

Contactez le secrétariat à contact@handballclubrumilly.com 
 

AIDEZ NOUS A TROUVER DES SPONSORS ! 
 
Dirigeant d'entreprise, cadre, employé, peut être avez-vous dans 
votre environnement un futur partenaire du HBCR ? 
 
N'hésitez pas à nous mettre en relation. Ce sponsor ou mécène pourra être 
affecté à l'équipe dans laquelle joue votre enfant ou au club en général selon 
le montant. Pour info, la loi sur la mécénat permet une réduction fiscale 
de 60% ! 

 
Contactez Nathalie BOGUET – Présidente – 06.24.36.68.31 
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CERTIFICAT MÉDICAL 
(Article L231-2 du code du sport) 

Je soussigné(e), docteur  

certifie avoir examiné ce jour M. Mme

né(e) le (jj/mm/aaaa) :  

et n’avoir décelé aucune contre-indication à la pratique du handball en compétition ou en loisir. 

Date (jj/mm/aaaa) : 

Signature et tampon du praticien 

obligatoires 

Données morphologiques facultatives communiquées pour permettre une analyse globale fédérale anonymée : 



AUTORISATION PARENTALE

SAISON 2017-2018

Je soussigné, parent ou représentant légal du mineur ou majeur protégé, autorise l’adhésion de mon enfant à la 
FFHandball pour les pratiques sollicitées et dans le respect des règlements fédéraux.  

En outre, si cela était nécessaire, j’autorise le transfert de mon enfant à l’hôpital par un service d’urgence (pompiers, 
SAMU) pour que puisse être pratiquée, en cas d’urgence, toute hospitalisation, intervention chirurgicale, y compris une 
anesthésie. 

Dans le cas où mon enfant sollicite une licence « pratiquant », notamment en compétitions : 
Conformément aux dispositions de l’article R232-52 du Code du sport, 

j’autorise    je n’autorise pas 

tout préleveur, agréé par l’Agence française de 
lutte contre le dopage (AFLD) ou missionné par 
la Fédération internationale (IHF) ou la 
Fédération européenne de handball (EHF), 
dûment mandaté à cet effet, à procéder à tout 
prélèvement nécessitant une technique invasive 
(prise de sang, prélèvement de phanères) lors 
d’un contrôle antidopage sur ledit enfant mineur 
ou le majeur protégé. 

dans ce cas : 
Je reconnais avoir pris connaissance que 

l’absence d’autorisation parentale pour le 

mode de prélèvement susvisé est 

constitutif d’un refus de soumettre mon 

enfant à ce contrôle antidopage et est 

susceptible d’entraîner des sanctions 

disciplinaires (au minimum 2 ans de 

suspension ferme pour la 1re infraction) 

Je reconnais avoir pris connaissance des conditions générales d’adhésion à la FFHandball et les accepte. 

Nom et prénom du représentant légal :  

Nom et prénom du mineur ou majeur protégé : 

Date (jj/mm/aaaa) : Signature : 
Fait à : 



Synthèse par catégories
Saison 2017/2018

Catégories
Années de 

naissance
Entraineurs Créneaux d'entrainement Date reprise entrainements Tarif licence

Lundi 19h-20h30 (Albanais)

Jeudi 19h - 20h30 (Champ du Comte)

Mardi 17h30 - 19h (Albanais)

Vendredi 19h - 20h30 (Albanais)

Mardi 19h - 20h30 (Champ du Comte)

Jeudi 19h30 -21h (Albanais)

Vendredi 19h - 20h30 (Albanais)

Mardi 19h - 20h30 (Albanais)

Vendredi 18h30 - 20h (Champ du Comte)

Mardi 20h30 - 22h (Albanais)

Vendredi 20h30 -22h (Albanais)

Mercredi 20h - 21h30 (Albanais)

Vendredi 20h - 21h30 (Champ du Comte)

22/08/2017 ϭϯϬ €

16/08/2017

16/08/2017

16/08/2017

Samedi 10h - 11h (salle annexe Albanais) 09/09/2017

09/09/2017

06/09/2017

07/09/2017

28/08/2017

29/08/2017

Samedi 10h - 11h30 (Albanais)

Mercredi 17h-18h30 (Albanais)

Jeudi 18h - 19h30 (Albanais)

Jeudi 17h30 - 19h (Champ du Comte) 07/09/2017

06/09/2017

-15F

-18F

SG

SF

-18G

-15G

2014/2013/2012

2011/2010/2009

2009/2008/2007

2007/2006/2005

2007/2006/2005

2005/2004/2003

BABY HAND

MINIHAND

-11G

-13G

-13F

2005/2004/2003

2002/2001/2000

2000 et avant

2000 et avant

2002/2001/2000

Anthony POIROT (06 79 48 86 56) + Gilles 

BLANC  (06 73 89 81 30)

Nicolas BOUTTAZ   (06 27 38 12 11)

Cyril PINAT et Lucile LECOCQ

Lucile LECOCQ (06 42 04 15 78)

Lionel DUMONT  (06 84 63 37 82)  + 

Alexandre LAMBERT                      

Aline CUTTAZ (06 07 50 31 73) + Anne 

DEBENEST

Anouar LAMALEM (06 22 59 72 40)

Yves DIACQUENOD  (06 62 15 36 19)

Céline LEVEQUE (07 87 28 27 91)           ϱϬ €

ϭϬϱ €

ϭϭϬ €

ϭϭϬ €

ϭϭϬ €

ϭϮϱ €

ϭϮϱ €

ϭϯϬ €

ϭϲϬ €

ϭϲϬ €

Philippe MARAGUE (06 99 38 79 33) + 

papa Bastien MENELOT

Martine DEPLANTE (06 37 33 76 29) + 

Nadège CHAL (A confirmer)

 Vincent PONCET (06 82 05 51 34) + 

Quentin GIROUD
Mercredi 18h30 -20h (Albanais)
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PLANNING DES ENTRAINEMENTS

Saison 2017/2018

Planning provisoire

Sexe

Caté
go

rie
s

Mixte Féminin Masculin

Baby hand Mini hand -11 ans -13 ans -15 ans -18 ans Seniors -13 ans -15 ans -18 ans Seniors

Né en

2012, 2013, 

2014

Né en

 2009, 2010, 

2011

Né en

2007, 2008, 

2009

Né en

2005, 2006, 

2007

Né en

2003, 2004, 

2005

Né en

2000, 2001, 

2002

Né en

2000 et 

avant

Né en

2005, 2006, 

2007

Né en

2003, 2004, 

2005

Né en

2000, 2001, 

2002

Né en

2000 et 

avant

Lundi
19h00 à 

20h30

Mardi
17h30 à 

19h00

19h00 à 

20h30

19h00 à 

20h30

20h30 à 

22h00

Mercredi
17h00 à 

18h30

20h00 à 

21h30

Equipe 2

18h30 à 

20h00

Jeudi
18h00 à 

19h30

Equipe 1

17h30 à 

19h00

19h00 à 

20h30

19h30 à 

21h00

Vendredi
19h00 à 

20h30

18h30 à 

20h00

20h00 à 

21h30

19h00 à 

20h30

20h30 à 

22h00

Samedi
10h00 à 

11h00

10h00 à

11h30

Caté
go

rie
s

Gymnase de l'Albanais Gymnase du Champ du Conte
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