
 

Bienvenu(e) 
Au Montpellier Castelnau Volley 

 

Nom : ………………………………………………………………………………….. Prénom : ………………………………………………………............................  
Né(e) le : …/…/…… À : ……………………………………………………….. N°Licence : ………………................................................................ 
Adresse : ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….…………Taille : ……………….                 
………Joueur : ……………...…………………………………….……..          Mail : ….……………………………………………………………………………………….. 

  Club précédent : ………………………………………………  Nombre d’années de pratique : …………………………………………………… 

  Poste(s) : …………………………………………………………………………………………………………….  AS Volley : oui    - non  

Établissement scolaire : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 
 
                                                              Parent 1 :                                                                          Parents 2 : 
 

 
 
 
 

 

 

       Allergies : ……………………………………………………………………………………………………………………….  
        Antécédents médicaux : ………………………………………………………………………..……………………… 

Personnes à prévenir en cas d’accident en dehors des parents : 

         Nom & Prénom : ………………………………………….……………. Tel : ………………………………………………………………     
 

      

      J’envoie au MCVUC une photo format identité du joueur & un certificat médical en cours de validité par mail : 
contact@montpellier-volley.com. 

          J’autorise le MCVUC à utiliser mon image/celle de mon enfant sur photos/vidéos prises dans le cadre d’évènements, 

d’entrainements ou de compétitions pour la saison 2022/2023. 

 

Licence (M7 à M9 – 115€ / M11 à M15 – 245€ / M18 à SENIOR – 295€/ LOISIR JEUNE 150€/ LOISIR 185€)          = ………………….. 
 

Je suis intéressé pour devenir ramasseur de balle du MHSC-VB 

Je suis majeur et licencié et je souhaite être bénévole MHSC-VB 

Je suis parent du licencié et je souhaite être bénévole du MHSC-VB 
 

  Tenue + Masque lavable (Maillot & Short : taille …………) HORS LOISIRS ET BABY                           = Offert 

  Abonnement Saison Matchs Équipe Pro (toutes compétitions confondues) HORS LOISIRS ET BABY               = Offert 

 

                                                                    TOTAL = ....................................................€         

Nom :……………………………………………………………… Nom :……………………………………………………………… 
Prénom : ………………………………………………………… Prénom : ………………………………………………………… 
Profession : …………………………………………………….. Profession : …………………………………………………….. 

….……………………………………………………………. ……………………………………………………………….. 

………………………………………………………………. ………………………………………………………………. 

Boutique 
                        Date et signature : 

mailto:contact@montpellier-volley.com


 


