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CONVOCATION

ASSEMBLEE GENERALE ORDINAIRE

Qui se tiendra le Jeudi 25 juin 2009 a 19h00

A la salle P Moisan a la Chabossiére
44220 COUERON.

ORDRE DU JOUR :

- Vérification des pouvoirs.

- Rapport moral, rapports d’activités et bilan financier.
- Questions et débats sur les actions menées.

- Vote sur les rapports.

- Candidatures et élections.

- Questions diverses.

- Projets et budgets 2009/2010.

- Photos vidéo de la saison.

- Inscriptions saison 2009/2010 et verre de I’amitié.

Tous les adhérents et leurs parents, sans exception, sont invités a cette assemblée

Salutations sportives.
Jean-Luc Barthélémy

PJ: Fiche « POUVOIR » questions et suggestions (a retourner avant le 24 juin) et plan d’acces.
Listing des adhérents a viser le jour de I’assemblée générale.
Fiche de réinscription pour la saison 2009/2010 a rendre le jour de I’assemblée générale.
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Pouvoir : (a retourner avant le 24 juin 2009 par courrier ou par mail si vous ne pouvez pas venir a
I’assemblée générale)

JB SOUSSIGNE ...ttt it e e e e e e e e e e :

dONNE tOUS POUVOITS @ .. vuevee et et e e e e et et e e e e et e e e e e e aeeens

ou a défaut a son président pour I’assemblée générale de I’association COC ESCALADE du 25
juin 20009.

Signature : le:

Je souhaiterais que nous abordions les sujets suivants :

Je souhaiterais faire les observations et émettre les suggestions suivantes (proposition
candidatures pour remplacer ou compléter les membres du bureau par exemple) :

Plan d’acces :

SUPER U

Centre H NORMAND ? = |
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AGASSE JULIEN Oui Non
AUBRY MATHIS Oui Non
AUBRY CHRISTOPHE Oui Non
BABIN MARIE Oui Non
BARKOWSKI LEA Oui Non
BARTHELEMY TOM Oui Non
BARTHELEMY JEAN-LUC Oui Non
BARTHELEMY JONATHAN Oui Non
BELLAMY ROMANE Oui Non
BODINEAU THOMAS Oui Non
BONNAUDET ENZO Oui Non
BONNAUDET MELAINE Oui Non
BONNAUDET JACQUES Oui Non
BONNAUDET QUENTIN Oui Non
BORRIONE QUENTIN Oui Non
BOURBONNOT BASTIEN Oui Non
BOUSSEAU ALEXANDRE Oui Non
BREHU BENJAMIN Oui Non
BRUNEAU DOMINIQUE Oui Non
BRUNEAU THOMAS Oui Non
CAHIER VINCENT Oui Non
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CHARRIER PATRICIA Oui Non
CHATELIER DAVID Oui Non
CLOAREC MAILYS Oui Non
CLOAREC SIMON Oui Non
COCHET THEO Oui Non
COMBE FRANCOISE Oui Non
CONIL PIERRE Oui Non
COQUARD AMANDINE Oui Non
COQUARD ANTOINE Oui Non
CORNEC INGRID Oui Non
DA MOTA CECILE Oui Non
DAMM PIERRE Oui Non
DANIEL CHRISTINE Oui Non
DANIEL EVEN Oui Non
DANIEL NOLAN Oui Non
DANIEL THOMAS Oui Non
DARCHEN MANON Oui Non
DAUSSY LOUIS Oui Non
DAUSSY MATHILDE Oui Non
DAVID BENJAMIN Oui Non
DAVID FANNY Oui Non
DE VILLERS ALEXANDRE Oui Non
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DEBOUT ALIZEE Oui Non
DELAVILLE GUILLAUME Oui Non
DENIAUD NOEMIE Oui Non
DENIAUD DAVID Oui Non
DEVINEAU VINCENT Oui Non
DOMECYN JORIS Oui Non
DROUET MELISSA Oui Non
DRUART JULIEN Oui Non
DUBOIS GILDAS Oui Non
FONDAIN INES Oui Non
GOUJON ESTELLE Oui Non
GOUJON PATRICK Oui Non
GOUJON THOMAS Oui Non
GRAS ALEXANDRE Oui Non
GUERIN JULIE Oui Non
GUERIN MARCEL Oui Non
GUERIN BESNIER EMMANUELLE Oui Non
GUERRAULT JULIEN Oui Non
HABONNEAU JULIEN Oui Non
JOULAUD BENJAMIN Oui Non
LANDAIS MICHEL Oui Non
LEBOT INES Oui Non
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LE HENAFF GAELA Oui Non
LE HUR ROMUALD Oui Non
LEGOFFIC PHILIPPINE Oui Non
LEOVILLE ALEXANDRE Oui Non
LEVEAU BAPTISTE Oui Non
LUCAS FABIEN Oui Non
LUCAS LIONEL Oui Non
MAISONNEUVE LENA Oui Non
MAISONNEUVE JOEL Oui Non
MALO STANISLAS Oui Non
MATHIEU REGIS Oui Non
MONHAROUL ANTOINE Oui Non
MONHAROUL DIDIER Oui Non
MOREAUX DIDIER Oui Non
MOREAUX SARAH Oui Non
MORICEAU THEO Oui Non
NICOLAS ALEXANDRE Oui Non
PASQUIER TIMOTHEE Oui Non
PERCEVAULT ANTOINE Oui Non
PERIGOIS FLORENCE Oui Non
PERRAULT ELISA Oui Non
PINHEIRO PERRINE Oui Non
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PRAUD VICTOR Oui Non
RANTRUA MATEO Oui Non
RANTRUA NATHALIE Oui  Non
REGNIER INES Oui Non
REGNIER LEO-PAUL Oui Non
RIFFAULT SEBASTIEN Oui Non
ROUSSEL AGNES Oui  Non
SIONNEAU FRANCOISE Oui Non
SIONNEAU MORGAN Oui Non
TESSON EMMA Oui Non
TESSON KEVIN Oui  Non
VOILEAU AYMERIC Oui Non
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N° INSCRIPTION : | | N° LICENCE : | |

NOM:| |

PRENOM : | |

Date de naissance : | | Age : | (au O septembre 2009) |

Adresse :

Tel.: | | E-Mail : |

PIECES A FOURNIR:

- Certif médical non contre indication a la pratique de I’escalade en compétition.
Tarif avec assurance formule « base ».
Supplément assurance formule « base + ».
Supplément revue FFME Direct” Cimes

Majoration entrainement compétition. 20,00

Réduction Encadrement (montant de la cotisation hors majorations)

Réduction Etudiant aprés BAC 10,00

Déduction Passeport (16.00/ Comité d’entreprise / Roc en Stock (26.00 ou 16.00)

Réduction Famille (& partir de la 3°™ licence) 10,00
- Cheéque a I’ordre de C.0.C. ESCALADE: | ,00 | O

ASSURANCE : (supplément a traiter directement avec AGF)

Je soussigné (responsable légal pour les mineurs) M ou MmMe..........ccoovviiiiiie i,
Déclare :

- avoir pris connaissance de la notice d’information AGF saison 2009.

- avoir été informé de I’intérét que présente la souscription des différentes garanties
complémentaires pour les personnes pratiquant des activités statutaires relevant de la FFME.

- avoir choisi un complément Option « ski de piste» [ 4€

Option A 1 30€

Option B 1 3HE

Option C 1 T5€

Autre 1 voir cabinet Gomis Passerini
- n’avoir souscrit aucune assurance complémentaire O

date : Faita: signature(s) :

Suite au dos pour les mineurs.
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PARENT/TUTEUR SI L’ADHERENT EST MINEUR :

Nom :

Prénom :

Adresse :

Code postale ville:

Tel (si # ci-dessus) -

Page 9/9 m

Nom :

Prénom :

Adresse :

Code postale ville:
Tel (si # ci-dessus) -

PERSONNE A CONTACTER EN CAS D’URGENCE :

Nom :

Prénom :

Tel (si # ci-dessus) .

Je soussigné MouMme.............ccoeevveeennnn.
a étre transporteé afin de pratiquer I’escalade en site naturel pendant I’année en cours.

J’autorise mon enfant a étre opéré en cas d’accident.

Le club dégage toutes responsabilités en cas d’accident durant le trajet.

date : signature(s) :
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autorise mon enfant




