
FICHE DE RENSEIGNEMENTS 

  2024 / 2025 (adultes) 

 

LICENCIE(E) 

Nom :  Prénom : 

Né(e) le : e-mail : 

N° Tél. domicile : N° Tél. Portable : 

Profession : 
Adresse : 

 

 

PERSONNE A CONTACTER EN CAS DE BESOIN 

Nom, Prénom : Nom, Prénom : 

Qualité (ex : mari, femme, ami…)  Qualité (ex : mari, femme, ami…)  

N° Tél. domicile  N° Tél. domicile  

N° Tél. Portable  N° Tél. Portable  

 

FICHE D'URGENCE 
A renseigner pour tout licencié 

Sous la responsabilité du président M. Patrick BALAGA ou, en son absence, un responsable ayant sa délégation, l’association 
sportive Baie-Mahault Basket Club s’efforcera de prévenir la famille par les moyens les plus rapides. 
En cas d’urgence, un adulte accidenté ou malade est orienté et transporté par les services de secours d’urgence vers l’hôpital 
le mieux adapté.  La famille est immédiatement avertie par nos soins.  
Observations particulières que vous jugez utiles de porter à la connaissance du club (allergies, traitement en cours, précautions 
particulières à prendre, etc...) 

 .................................................................................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................................................................................  

Nom, adresse et N° de téléphone du médecin traitant :  ......................................................................................................  

 .................................................................................................................................................................................................  

 .................................................................................................................................................................................................  

Fait le ………………………. à …………………………………………    Signature 

 
Cette fiche doit impérativement accompagner le licencié lors de toute hospitalisation. 
Elle sera jointe au trombinoscope de l’équipe dans un dossier emporté par la personne en ayant la responsabilité. 
 

 

 

https://www.baiemahaultbasketclub.com 

 

 



DIFFUSION DE L'IMAGE 
A renseigner pour tout licencié 

 

Dans le cadre de son site internet https://www.baiemahaultbasketclub.com, son compte Instagram bmbc97122 et sa page 
Facebook Bmbc Gwadloup relatifs à la vie de l'association, son organisation, ses activités, et dans un objectif d'information, 
l'association demande votre autorisation de diffuser des images vous représentant. 
Je soussigné(e) ……………………………………………………………. autorise le Baie-Mahault Basket Club à diffuser les images me 

représentant à l'occasion des activités au sein de l'association durant la saison 2023/2024. 

 Je ne souhaite pas que les images me représentant soient diffusées par le BMBC. 

Fait le ………………………. à …………………………………………    Signature 

 

 
Pour tous renseignements : 
B.M.B.C      ou 

B.P. 109      Président : 0690 31 08 01 

97122 Baie-Mahault     Secrétaire : 0690 33 69 68 

tél /fax 05.90.95.18.41    

bmbc97122@orange.fr 

https://www.baiemahaultbasketclub.com/

