
 
Stade Julien Olive - Avenue Julien Olive - 13500 MARTIGUES  

Mail : msathle@aol.com   Site internet : www.msathle.com  
Téléphone : 04 42 42 02 05   

SIRET : 344 819 875 000 16 
 

 

         Bulletin d’adhésion 2021-2022 
 

 
 Création     
 Renouvellement MSA N° licence FFA en cours :………………………….. 
 Mutation Club quitté   

 
Nom :……………………………………… Prénom : ……………………………… 
Date de naissance :…………………… Sexe : …………………………… 
 

Adresse :……………………………………………………………………………………… 
Code postal : ……………………. Ville :……………………………………  
Téléphone : ……………………. E. mail : ………………………………………. 
 
Pour les mineurs :  
Mère :………………………………….…. Père : …………………………….………. 
Tél : ……………………………. Tél : ……………………………. 
E. mail : ………………………………….. E. mail : ………………………………….. 
Personne supplémentaire à avertir :………………………………………………………………… 
Tél : ………………………………. E. mail : ……………………………………. 
  
Etablissement scolaire fréquenté : ………………………………………………………….. 
Licence UNSS : Oui  Non   
Carte collégien : Oui  Non      Numéro de carte : …………………………. 
  
Montant à déduire souhaité : ………………………………………………… 

 
 

Type de licence Catégorie Cotisation 
 
 

                                    
 
Cadre réservé au club 

N° de licence   
 

……………………… 

Don consenti au club  
 

Déduction carte collégien  
 

Réduction coût licence  
 

A payer 
 

Mode de paiement 
 
Parrainage Nom du Parrain 

……………………… 
 

……………………… 
 

……………………… 
 
 
 

……………………… 
 

……………………… 
 

  

€ 



 
AUTORISATION PARENTALE   

Je soussigné(e) ……………………………………autorise mon enfant à pratiquer l'athlétisme au sein du 
Martigues Sport Athlétisme.  
J'autorise les responsables ou les intervenants du club à transporter mon enfant dans leur véhicule personnel 
ou un véhicule du club sur les lieux d'entrainement ou de compétitions □ oui □ non.  
 

J’autorise mon enfant à quitter l’entrainement seul(e) □ oui   □ non 
 

PRELEVEMENT SANGUIN POUR LES ATHLETES MINEURS / AUTORISATION HOSPITALISATION 
 

Dans le cadre de la lutte contre le dopage (l’article R.232-45 du Code du Sport), je soussigné(e): 

-autorise la réalisation de prélèvements nécessitant une technique invasive □ oui   □ non 

-autorise l’hospitalisation de mon enfant en cas de nécessité médicale. □ oui   □ non 
 

LOI INFORMATIQUE ET LIBERTES (loi du 6 janvier 1978) 
Le ou la soussigné(e) est informé(e) du fait que des données à caractère personnel le (la) concernent seront 
collectées et traitées informatiquement par le club ainsi que par la FFA. Ces données seront stockées sur le 
site SI-FFA et pourront être publiées sur le site internet de la FFA (Fiche athlète). 
Le ou la soussigné(e) est informé(e) de son droit d'accès, de communication et de rectification en cas 
d'inexactitude avérée sur les données le (la) concernant, ainsi que de son droit de s'opposer au traitement 
et/ou à la publication de ses données pour motifs légitimes. 
 

Je soussigné(e) …………………………………accepte la transmission des informations     □ oui □ non    
        

ASSURANCE 
(Articles L 321-1, L 321-4, L 321-5, L321-6 du Code du Sport)  

Le club dispose d’une assurance Responsabilité Civile couvrant sa responsabilité et celle du licencié à 
l’occasion de tous les actes de la vie du Club. La FFA propose aux licenciés une assurance Responsabilité 
civile garantissant la responsabilité du Club et du Licencié dont le coût est inclus dans celui de la licence. La 
notice de garanties est disponible sur le site internet de la Fédération 

Je soussigné(e) accepte l’assurance Individuelle Accident et Assistance proposée □ oui □ non           
 
Nom, Prénom, ……………………………………………………………………………………………………… 
 
Date………………………  Signature : 
 

  

ETHIQUE SPORTIVE 
 
Tout athlète du MSA déclare connaître les règlements relatifs à la lutte 
contre le dopage et à l’emploi de produits interdits et s’engage à s’y 
conformer à tout moment. A défaut, il fera l'objet d'une procédure de 
suspension et/ou d'exclusion du MSA et perdra ses droits aux 
remboursements de frais de quelque nature que ce soit. 
 

DROIT A L'IMAGE 
 

Je soussigné(e) …………………………autorise le Club et ses partenaires 
à utiliser mon image ou l’image de mon enfant à titre gracieux et pour 
une durée de 4 ans sur tout support destiné à la promotion des 
activités du Club, à l’exclusion de toute utilisation à titre commercial.     
□ oui □ non 
                                                                                      
                                                                                  Signature : 
 

 
 



GRILLE TARIFAIRE 

Type licences  Activités Catégories Ages Cotisations 

Athlé 
découverte 
 

Ecole 
d’athlétisme 

Découverte des 
habilités motrices 
 

Baby 2016 à 2017 

115 € 
Découverte des 
différentes disciplines 
 

Eveil 2013 à 2015 

Approche ludique 
multidisciplinaire 
 

Poussin 2011 - 2012 

Athlé 
compétition 

Apprentissage 
des techniques 

Découverte des 
disciplines 
 

Benjamin 2009 - 2010 

145 € Approche 
multidisciplinaire et 
collective des 
compétitions 
 

Minime 2007 - 2008 

Athlé 
performance 

Début de 
spécialisation. 
Compétition individuelle 
et collective 
 

Cadet 2005 - 2006 
160 € 

Compétition individuelle 
et collective 

Junior 2003 - 2004 

Espoir 2000 à 2002 

175 € Senior 1988 à 1999 

Master 1987 et avant 

Athlé santé 
Marche 
nordique hors 
compétition 

Activités de bien-être, 
détente, lutte contre la 
sédentarité, remise en 
forme 
 Toutes les catégories à 

partir de cadet 
 

75 € 

Athlé running 
Running hors 
compétition 
FFA 

Activité de course à 
pied pour les 
personnes à la 
recherche de conseils 
pour progresser 
 

105 € 

Encadrement Dirigeants et 
officiels 

Permet d’exercer des 
responsabilités au sein 
du club 

Majeurs et mineurs de 16 
ans et plus 45 € 

Athlé 
compétition 

Athlé 
performance 

Compétition individuelle 
et collective 

Lycéens titulaires d’une 
licence UNSS 50 € 

 
Pour tout parrainage d’un adhérent (nouvelle création sans lien familial ou renouvellement > 3 

ans), un chèque cadeau sera remis au parrain. 
 

 

INFORMATIONS DIVERSES 
La licence comprend la cotisation au club, l'assurance et la licence FFA proprement-dite. 
Règlement à l'inscription, par chèque ou en ligne (https://www.payassociation.fr/msa/adhesions). 
Possibilité de régler en 3 fois. 
Une réduction de 20 % est accordée sur la licence la moins chère à partir du 2ème membre de la 
famille. 
Cartes collégiens de Provence acceptées. Un chèque de caution sera demandé et restitué quand nous 
aurons déduit la somme sur la carte. Comité d'entreprise (demander une facture). 
 

Vous êtes imposable ? 
Vous pouvez choisir de payer des impôts ou d’aider le club ! 

En faisant un don au club, vous avez droit à une réduction d’impôt de 66 % de la 
somme versée 

Renseignez-vous auprès du secrétariat du club Tél : 04 42 42 02 05. 
 

 



 
CERTIFICAT MEDICAL 

(Articles L321-2 et L231-2-2 du Code du Sport)  
 

 
Inscription d’un athlète mineur : 
 

- Remplir "Le questionnaire relatif à l’état de santé du sportif mineur" joint. 
 

- Si la réponse à une des questions est 'OUI' obligation de fournir un certificat médical 
attestant l’absence de contre-indication à la pratique de l’Athlétisme en Compétition 
datant de moins de 5 mois. 

 
Réinscription d'un athlète mineur : 
 

- Certificat médical de moins de 3 ans 
Si le dernier certificat médical que vous nous avez transmis a moins de 3 ans, remplir le 
QS.Sport joint. 
Si vous répondez OUI à une seule des questions, obligation de fournir un nouveau certificat 
médical datant de moins de 5 mois. 
 

- Certificat médical de plus de 3 ans 
Si votre certificat médical a plus de 3 ans remplir "Le questionnaire relatif à l’état de santé 
du sportif mineur" joint. Si la réponse à une des questions est 'OUI' obligation d'un certificat 
médical attestant l’absence de contre-indication à la pratique de l’Athlétisme en Compétition 
datant de moins de 5 mois. 
 
 
 
 
Inscription d’un athlète majeur : 
Fournir un certificat médical attestant l’absence de contre-indication à la pratique de 
l’Athlétisme en Compétition datant de moins de 5 mois. 
 
Réinscription d’un athlète majeur : 
 

- Certificat médical de moins de 3 ans : remplir le QS.Sport joint. 
Si vous répondez OUI à une seule des questions, obligation de fournir un nouveau certificat 
médical datant de moins de 5 mois. 
 

- Certificat médical de plus de 3 ans : vous devez fournir un certificat médical 
attestant l’absence de contre-indication à la pratique de l’Athlétisme en Compétition 
datant de moins de 5 mois 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



QUESTIONNAIRE RELATIF À L’ÉTAT DE SANTÉ DU SPORTIF MINEUR EN VUE DE 
L’OBTENTION D’UNE LICENCE SPORTIVE  

Avertissement à destination des parents ou de la personne ayant l’autorité parentale : Il est préférable que ce 
questionnaire soit complété par votre enfant, c’est à vous d’estimer à quel âge il est capable de le faire. Il est de 
votre responsabilité de vous assurer que le questionnaire est correctement complété et de suivre les instructions 
en fonction des réponses données 
 
Nom : ……………………………………... Prénom :  …………………………………… 
 
 
Tu es une fille  □       un garçon  □                       Ton âge :           ans 
 
Depuis l’année dernière OUI NON 

Es-tu allé(e) à l’hôpital pendant toute une journée ou plusieurs jours ?   
As-tu été opéré(e) ?   
As-tu beaucoup plus grandi que les autres années ?   
As-tu beaucoup maigri ou grossi ?   
As-tu eu la tête qui tourne pendant un effort ?   
As-tu perdu connaissance ou es-tu tombé sans te souvenir de ce qui s’était 
passé ? 

  

As-tu reçu un ou plusieurs chocs violents qui t’ont obligé à interrompre un moment 
une séance de sport ? 

  

As-tu eu beaucoup de mal à respirer pendant un effort par rapport à d’habitude ?   
As-tu eu beaucoup de mal à respirer après un effort ?   
As-tu eu mal dans la poitrine ou des palpitations (le cœur qui bat très vite) ?   
As-tu commencé à prendre un nouveau médicament tous les jours et pour 
longtemps ? 

  

As-tu arrêté le sport à cause d’un problème de santé pendant un mois ou plus ?   
Depuis un certain temps (plus de 2 semaines)   
Te sens-tu très fatigué(e) ?   
As-tu du mal à t’endormir ou te réveilles-tu souvent dans la nuit ?   
Sens-tu que tu as moins faim ? que tu manges moins ?   
Te sens-tu triste ou inquiet ?   
Pleures-tu plus souvent ?   
Ressens-tu une douleur ou un manque de force à cause d’une blessure que tu t’es 
faite cette année ? 

  

Aujourd’hui   
Penses-tu quelquefois à arrêter de faire du sport ou à changer de sport ?   
Penses-tu avoir besoin de voir ton médecin pour continuer le sport ?   
Souhaites-tu signaler quelque chose de plus concernant ta santé ?   
Questions à faire remplir par tes parents   
Quelqu’un dans votre famille proche a-t-il eu une maladie grave du cœur ou du 
cerveau, ou est-il décédé subitement avant l’âge de 50 ans ? 

  

Etes-vous inquiet pour son poids ? Trouvez-vous qu’il se nourrit trop ou pas assez 
? 

  

Avez-vous manqué l’examen de santé prévu à l’âge de votre enfant chez le 
médecin ? (Cet examen médical est prévu à l’âge de 2 ans, 3 ans, 4 ans, 5 ans, 
entre 8 et 9 ans, entre 11 et 13 ans et entre 15 et 16 ans.) 

  

 
Attention : Si vous répondez OUI à une seule de ces questions vous devez faire fournir un 
nouveau certificat médical datant de moins de 5 mois. 
 
Je soussigné, (e) …………………………………atteste avoir répondu NON à chacune des rubriques 
du questionnaire santé. 
 
Date ………………………………… Signature …………………………… 
 



 
 
 

 
 

Questionnaire de santé « QS. SPORT » 
 

 
Répondez aux questions suivantes par OUI ou par NON* 
 

OUI NON 

Durant les 12 derniers mois 

 
Un membre de votre famille est-il décédé subitement d’une cause cardiaque 
ou inexpliquée ? 

  

 
Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un 
essoufflement inhabituel ou un malaise ? 

  

 
Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ? 

  

 
Avez-vous eu une perte de connaissance ? 

  

 
Si vous avez arrêté le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de 
santé, avez-vous repris sans l’accord d’un médecin ? 

  

 
Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors 
contraception et désensibilisation aux allergies) ? 

  

A ce jour 

 
Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur suite à un 
problème osseux, articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, 
déchirure, tendinite, etc…) survenu durant les 12 derniers mois 

  

 
Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ? 

  

 
Pensez-vous avoir besoin d’un avis médical pour poursuivre votre pratique 
sportive ? 

  

 
 
 
Attention : Si vous répondez OUI à une seule de ces questions vous devez faire fournir un 
nouveau certificat médical datant de moins de 5 mois. 
 
Je soussigné, (e) …………………………………atteste avoir répondu NON à chacune des rubriques du 
questionnaire santé. 
 
 
Date ………………………………… Signature …………………………… 
 
  



NOS PARTENAIRES 
Ils nous font confiance, accordez-leur la vôtre 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

 
 

 

 
 



ADHÉRENTS D’ASSOCIATION
 � sur votre licence 
ou cotisation 
annuelle.

 � pour votre association chaque fois qu’un  
des licenciés ou adhérents fait valoir son 
avantage et devient client Crédit Mutuel.

50 
offerts

E
(2)50 

remboursés
E

(1)

DE BIENVENUE  NOUVEAU CLIENT (3)ET NOS OFFRES

DÉCOUVREZ 
NOTRE OFFRE 
SPÉCIALE

1,5 % BRUTS* GARANTIS PENDANT 3 MOIS

1,90 % TAEG FIXE

20E
(4)

 OFFERTS

3 MOIS (5) D’ABONNEMENT OFFERTS

Pour vos enfants de moins de 16 ans. Pour l’ouverture  
de leur premier livret.

Investissez jusqu’à 50 000 e sans frais tout en disposant  
de votre argent à tout moment.

Grâce à l’EUROCOMPTE, gardez un œil sur vos comptes avec un forfait 
tout compris (compte courant, chéquier, carte internationale de retrait 
ou de paiement, accès à vos comptes via Internet).

LIVRET BIENVENUE

LIVRET D'ÉPARGNE

EUROCOMPTE

ÉPARGNE CRÉDIT À LA CONSOMMATION

BANQUE AU QUOTIDIEN

ASSURANCE

CRÉDIT MUTUEL AUTO

* Taux nominal annuel en vigueur à ce jour et pour toute nouvelle souscription d’un Livret Bienvenue. Le taux de 1,50 % 
est garanti pendant les 3 mois qui suivent l’ouverture du Livret Bienvenue dans la limite de 50 000 euros, au-delà de ce 
montant et après la période de 3 mois, le Livret Bienvenue est rémunéré au taux du livret ordinaire du Crédit Mutuel. Les 
intérêts sont soumis à l’impôt sur le revenu et aux prélèvements sociaux selon la réglementation fiscale applicable. 
Cette offre est limitée à un seul Livret Bienvenue par personne physique majeure. 

(1) Offre valable jusqu’au 31/12/2021, réservée aux personnes physiques majeures et capables, adhérentes d’une association, pour toute entrée en relation avec une Caisse de Crédit Mutuel participant à l’opération, sous réserve de l’existence d’une 
convention de partenariat entre l’association et ladite Caisse de Crédit Mutuel. Le versement des 50 euros est subordonné à l’ouverture d’un livret et à la présentation de son adhésion à l’association partenaire de la Caisse de Crédit Mutuel. L’entrée 
en relation est soumise à l’accord de la Caisse de Crédit Mutuel. (2) Sous réserve que l’association soit cliente d’une Caisse de Crédit Mutuel et de l’existence d’une convention de partenariat entre l’association et la Caisse de Crédit Mutuel et de l’entrée 
en relation d’un adhérent avec la Caisse de Crédit Mutuel dans les conditions précisées au renvoi 1. (3) Offres soumises à conditions, réservées aux nouveaux clients personnes physiques majeures, pour toute entrée en relation avec le Crédit Mutuel, 
dans les Caisses de Crédit Mutuel participant à l’opération. L’entrée en relation est soumise à l’accord de la Caisse de Crédit Mutuel. (4) Offre non cumulable, réservée aux jeunes âgés de moins de 16 ans pour toute nouvelle entrée en relation et pour 
l’ouverture d’un premier Livret Bleu, Livret Vip Junior ou Livret Jeune dans les Caisses de Crédit Mutuel relayant l’opération. (5) Offre valable sur la base du tarif hors options de la formule Eurocompte. (6) Le mois gratuit s’applique sur la première 
cotisation annuelle, pour toute souscription d’un contrat Auto, Habitation, Complémentaire Santé, Assurance Accidents de la Vie, Plan Prévoyance, Plans Autonomie, Plan Obsèques. Offre soumise à conditions, non cumulable avec d’autres opérations 
promotionnelles en cours sur l’assurance, sous réserve d’acceptation par l’assureur et dans les Caisses participant à l’opération. Offre valable jusqu’au 31 décembre 2021. (7) Hors France métropolitaine. Egalement inclus Islande, Liechtenstein, 
Norvège, Saint-Barthélemy, Saint-Martin, Saint-Pierre-et-Miquelon et les appels/SMS/MMS vers la France métropolitaine. (8) Facturation hors forfait (après alerte du client) des usages en itinérance en UE et DOM (et en Suisse, Andorre, USA et 
Canada) si, pendant une durée de 120 jours consécutifs, utilisation du forfait pendant plus de 60 jours uniquement en itinérance dans cette zone (en dehors de la France métropolitaine) et réalisation de plus de la moitié des consommations en itinérance 
dans cette zone. (9) Avantage carte de paiement réservé aux particuliers, titulaires d’une carte de paiement Crédit Mutuel (hors cartes de retrait, cartes de dépôts, cartes prépayées). En cas de résiliation de la carte, suppression de la réduction. Non 
cumulable avec la remise Avantage Famille. Prix sans avantage carte de paiement : 24,99 €/mois. (10) EPS, N° 1 de la télésurveillance résidentielle en France (Source : Atlas 2019 En Toute Sécurité).

1 MOIS (6) DE COTISATION OFFERT PAR CONTRAT SOUSCRIT

ACHETEZ VOTRE VOITURE MOINS CHER*

Plus de 10 millions de personnes font confiance aux Assurances du 
Crédit Mutuel pour assurer leurs proches, leur santé ou leurs biens, 
pourquoi pas vous ? 

AUTO, HABITATION, SANTÉ, PRÉVOYANCE

Un crédit vous engage et doit être remboursé. Vérifiez  
vos capacités de remboursement avant de vous engager. 
Exemple : pour un crédit amortissable d’un montant de 3 000 € et d’une durée de 
3 ans, vous remboursez 35 mensualités de 85,77 € et une dernière de 85,76 €. 
Taux annuel effectif global (TAEG) fixe de 1,90 % (taux débiteur 
fixe : 1,88 %). Montant total dû par l’emprunteur : 3 087,71 €. Pas de 
frais de dossier. Le montant des mensualités indiqué ci-dessus ne comprend 
pas l’assurance facultative proposée habituellement : assurance Décès, Perte 
Totale et Irréversible d’Autonomie, Invalidité et Incapacité de Travail. Assurance 
calculée sur le capital restant dû, avec un montant de 1re cotisation mensuelle 
de 3,50 €, un montant total sur la durée du crédit de 65,61 € et un taux annuel 
effectif de l’assurance (TAEA) de 1,43 %. Conditions 01/01/2021.
Offre valable une seule fois, pour un crédit d’un montant maximum 
de 3 000  0 et d’une durée maximale de 36 mois.
Après étude et sous réserve d’acceptation de votre dossier par la Caisse de Crédit Mutuel. Après expiration du délai légal 
de mise à disposition des fonds. Vous disposez d’un délai légal de rétractation de 14 jours à compter de la signature du 
contrat.

TÉLÉPHONIE MOBILE 

19,99E (9)/ MOIS AU LIEU DE 24,88E / MOIS

Communiquez librement et en toute simplicité  
avec le forfait sans engagement PROMPTO. 

• WEB 4G* : 100 Go (débit ajusté au-delà)
+  Appels/SMS/MMS illimités
+  �En UE, DOM, Suisse, Andorre, USA et Canada(7) pour les voyageurs 

occasionnels(8) : appels/SMS/MMS illimités et 5 Go inclus en Web 4G* 

Entre personnes physiques et à usage privé. Hors usages surtaxés. 3h max/appel. 129 destinataires différents max/
mois en France métropolitaine et 99 vers et depuis l’international dont l’UE, DOM, Suisse, Andorre, USA et Canada.
OFFRE SOUMISE À CONDITIONS. Réservée aux particuliers pour toute nouvelle souscription. Sous réserve 
de mobile compatible et de couverture de réseau. * 4G : débit jusqu’à 100 Mb/s. Détails et disponibilité du 
réseau 4G auprès de votre conseiller. Prix carte SIM : se renseigner auprès de votre conseiller.

AVANTAGE 
CARTE DE 
PAIEMENT

* Offres accessibles dans votre Caisse de Crédit Mutuel, associées à la souscription d’un financement à crédit ou 
locatif, à une assurance auto, ou à un Pack Entretien Auto ou encore à l’utilisation d’un crédit renouvelable Passeport 
Crédit. Prix négociés auprès des concessionnaires partenaires.

Un crédit vous engage et doit être remboursé. Vérifiez vos 
capacités de remboursement avant de vous engager.
Le Crédit Mutuel vous aide à maîtriser votre budget auto avec tous les 
services à la carte : le financement, l’assurance, l’assistance et l’entretien et 
même la commande de votre véhicule à prix remisé.

Protégez votre domicile des cambriolages et des risques d’incendie* avec le n°1 de la télésurveillance 
en France (10). *Par détection de fumée.

SANS FRAIS D'INSTALLATION ET DE MISE EN SERVICE 

PRÊT IMMOBILIER
NOUVEAUX PROJETS RACHAT DE CRÉDIT 
PROFITEZ DES TAUX ACTUELS TRÈS ATTRACTIFS

Sous réserve d’acceptation de votre dossier par votre Caisse de Crédit Mutuel. L’emprunteur dispose d’un délai de 
réflexion de 10  jours. La vente est subordonnée à l’obtention du prêt. Si celui-ci n’est pas obtenu, le vendeur doit 
rembourser les sommes versées.

Pour vous installer en toute sérénité ou changer de logement, 
le Crédit Mutuel vous accompagne avec des solutions de 
financement personnalisées.

 Oui je suis intéressé par ces offres

NOM

PRÉNOM

NUMÉRO ADHÉRENT

COURRIEL

TÉLÉPHONE

ASSOCIATION : 


