c/fa/e

TOUS LES SPORTS TREMENT

RENOUVELLER OU AJOUTER UN LICENCIE SUR
AFFILIGUE (Espace du club)

Guide AFFILIGUE juillet 2024
UFOLEP 87 — FOL 87




Pré requis

* Avoir pris connaissance du guide d’affiliation UFOLEP 87

* Posséder un ordinateur avec une connexion internet

* Utiliser le navigateur internet Google Chrome ou Mozilla Firefox
* Avoir ses codes d’acces Affiligue

* Bulletin de renouvellement de licence imprime et signe par
’'adhérent

e Certificat médical de ’'adhérent si besoin
e Scanner ces documents sur son ordinateur



ecuperer ses codes d’acces Affiligue

Bienvenue sur Affiligue

Identifiont APAC ASSURAMCES

Garer votre fiche diagnostic
VOTRE IDENTIFIANT

Mot de passe ROULER EM UFCLER

Garer vos entrainemeants Motos et Cyclos
VOTRE MOT DE PASSE

I @ Recevoir mes identifionts I

REJOIGHNEZ-NOUS
Pour ceux at callés qui n'ont pas encara rajoint notra
réseou d'ossociations offiliées et d'odhérents

Recevoir mes identifiants

Pour obtenlr votre mat de pases, veulller rensaigner vatre numérn d'odhérent. Vetre
met de passe sera envoyé sur ladresse mail fournie lors de votre adhésion.

llest possible que cet email soit considéréd comme &tant un spam, en conséqueancs,
nous vous invitons a varnfier votre courrier indésiroble sil'email ne vous porvient pos
rapidernant.

MNuméro dodhérent ; VOTRE NUMERD DYADHERENT

& Recevoir men met de passe

Farmer

Cliguer sur “Recevoir mes
identifiants”.

Vos codes d'accés seront
ensuite envoyés sur
adresse mail renseigné
sur la base de données
Affiligue.

|J'

Vous devrez ensuite
renseigner votre numeéro
d'adhérent (087_1234567)
et cliquer sur le bouton
“Recevoir mon mot de

passe”.

Si vous ne recevez pas de
mail au bout de quelgues
minutes, nous vous
invitons a contacter
directement le secrétariat
de I'UFOLEP 87



Affiligue.org '
Assurez-vous d’étre bien sur votre espace

TABLEAU DE BORD

association

Sélectionner un autre espace

(le n°® d’affiliation et le nom de l’association

Association 087085410 - comite departemental ufolep £ v /

# Tableau de bord
& Ma fédération
£ Paramétrages

# Mon association/maon affiliation

B Mes adhésions

Gérer mes adhérents.es

Retrouver tous vos adhérents peu importe
année depuis le menu « Gérer mes
adhérents »

i

Demandes d'adhésion regues par internet

Imparter un fichier dadhérents.es | licenciés es
Historique des transferts d la fadé.
> Documents d'adhésions 24/25

@ Nouvelle adhésion culturells

@ Nouvelle licence usep adulte

03 jul. Renouveler votre affiliation a I'Ufolep pour la saison
PIPEEN Nous vous proposons de consulter la fiche daide qui vous explique
comment renouveler votre affiliation & [Ufolep pour la saison 24/25...

Retrouver les demandes de renouvellement de

@ Nouvelle licence ufolep

adulte

mineur.e

@ Nouvelle licence ufolep - questionnaire de santé

@ Nouvelle licence ufolep - guestionnaire de sante

@ Nouvelle adhésion ufopass
€ Mes factures
& Agenda
Webrencontres usep

- Ecrire par mail aux adhérents

| T T S f T -

M licences effectuées par vos adhérents sur leur
propre espace Affiligue
Documents vierges a imprimer pour vos
adhérents

~

~

~

~

24&%
by
-

Midle pour les associations

Saison

2024/25

OUTILS

Lumni HEXOPEE

National [l lul| © Saisir un nouvel événement

MON REFERENT

K

£ RESEF

M ROBIN LAMACHE

22 RUE DU LIEUTENANT MENIEUX

87000 LIMOGES

t. Téléphone: 0555033610

& E-mail: cd.hautevienne@ufolep.org

AN

Coordonnées de votre référent




Etape 1: Gérer les adherents.es

GERER LES ADHERENTS.ES

Pour afficher la liste de vos adhérents, cliquez sur le bouton “rechercher”

Recherche

Vous pouvez filtrez vos adhérents.
ATTENTION a bien étre positionné sur la saison sportive 2024/2025

=> A%

( —

Cliquez sur le bouton « Ajouter un
adhérent » si celui-ci ne figure pas
dans la liste de vos adhérents
(VOIR PAGE 16 TUTO)

© Ajouter un.e adhérent.e | ZVeIV=TaI=Eg g Tele [ M N R (=Tollfe ] io]]

N°® ou nom N° ou nom Prénom Prénom Saison

2024/2025

Effacer les filtres

21 adhérents correspondant au(x) filtre(s) suivant(s): Saison : 2024/2025 [ Affiliation en saison N : QUI

T R TR elead =1 Validité des CM des 21 licenciés a renouveler m

Afficher lignes par page

(J N°eadhérent  Nom, prénom Sexe
O 087_99938726 CAMARA OUSMANE M
O 087_99938703 DIABY YAYA M

Cliquez sur le nom prénom d’un
O 087_99938836 por| adhérent pour accéder a safiche M
d’information

Licence

Tranche
Age d'age @

20

26

26

@ avancée

Etat Tous v

Vous pouvez imprimer le
bulletin d’adhésion d’un
adhérent spécifique
grace a l'icbne
«imprimante »

Derniére
adh. @

2023/2024

2023/2024 Z drenouveler = @

2023/2024 £ arenouveler =1 @



Etape 2 > Modifier les informations de Uadhérent

Les difféerents onglets de
la fiche d’'un adhérent

FICHE DE L'ADHERENT

Agsociation n*0BT0BE016 - MULTISPORTS PAR NATURE
Adhésion 2021(2022: N°0B7 _99023880 - TASSIN JONATHAN

Ebas vouIs Nié an Froncs 7 *

Obligatoire pour les
dirigeants, animateurs et
officiels

Fhaoto 2

Prefasson

Adresse *
Complerman |
Camplan et 3
Codae postal *

illg *

Porys

Takphors odretse
Portoble

Ernail parsonne

sccord du tRuloire de FEmai

Comité départemental UFOLEP 87

‘ _m;mnm-lh—l Saine=-Saint=-0anis = 93 -

Sagnalat

Infarmatians caraarmant in photo

Catta photo eea utilesa sur v

Informations modifiables
uniguement par le Comité

Départemental UFQOLEP 87

Informations parsonnellas Rubriques Activitds sportives Informations complémantaires Assurance Récapitulatif
W 087 _S0523880
Civilité * ® My O e
Prénams JOMATHAN ENOM 2 REMOK b
Mam TASSIN
Date de noissance
= Oul Hon
i nerms dee dbgartarmants enean! compbe da e cppslklicn Fennbe de valre nelisencs, Pararsmps e départaments dTie de bance Lappelioil o Saeire of Qe

Photo visible sur la licence

'msnciation

Empiloyd o

BI0O0O
LIMICSER

FRANCE A

ftossingutslon org

RARD NP15006 du 14083021 08:30:33

Jaccepte que ma pholo puisse dire trons Grde d la Fedération pour dbre utifsée sur les interfoces déportemantales, régionoies ou
nationalas de gastion des acthvités ou maniestotions

de lI'adhérent

Jacoepts qus ma photo oppansisss dane Fonfuaine des odhérents qus fossaciotion peut mprimes st remattne 3 taes les odhéeents de

Adresse mail et numéro
de téléphone de contact

de I'adhérent

IMPORTANT pour recevoir
les informations du club

ou du Comité
Départemental UFOLEP 87




Etape 3 > Activité sportives de 'adhérent

Onglet « Activités sportives » c’estici qu’on renseigne :
- Les activités sportives de 'adhérents
Association n°087085410 - COMITE DEPARTEMENTAL UFOLEP 87 . z . . z
Adhésion 2024/2025: N°087_99938726 - CAMARA OUSMANE / - AtFeSter avolir repondq au queS.UO':ma”'e de S,a nte
- Joindre le bulletin de licence signé par 'adhérent
- Assurance fédéral UFOLEP (Complémentaire individuelle accident)

Informations personnelles Rubriques Activites UFOLEP Informations

M Télécharger le scan du bulletin dinscription

C’estici pour joindre le bulletin de 'adhérent signé que vous

Licence UFOLEP
avez préalablement scanné et mis sur votre bureau de votre

Date d'homolog. o __ Validité Licence/adhésion : Valable pour la saison 2024 ordinateur
Licence
Votre Licence Ufolep
Pratiguante [ Dirigeante** [ Animateurtrice ** [7] Officielle ** Sélectionner le ou les statuts de votre adhérent

Les licences Dirigeant-e, Animateur-trice ou Officiel-le, sont soumises au contréle de mon honorabilité au sens de I'article L. 212-9 du code du sport. A ce titre, les éléments constitutifs de
votre identité seront transmis par 'Ufclep nationale aux services de I'Etat afin de procéder au contrdle automatisé.
Nous vous invitons a remplir les informations demandées sous le méme format que celles présentes sur votre carte nationale d'identité.

En cochant uniquement Dirigeant-e/ Animateur-trice/Officiel-le vous ne pouvez pas de faire de pratique sportive de loisirs ou de compétition. Il faut compléter en cochant «Pratiquants.



Suite étape 3 > Activité sportives de 'adhérent

Vos activites

La liste de l'ensemble des activités de votre association apparait.
Vous devez:
- choisir celle que vous allez pratiquer cette saison

- choisir celle qui sera votre activité principale (pour faciliter nos statistiques)

- choisir si vous allez avoir une pratique de Loisirs (pour vous entrainer) ou Compétitive (pour faire des compétition, la compétition intégre aussi la pratique de loisirs)

- sl vous avez renseigné étre animateur.trice ou officiel.le, indiquer quelles activités sont concernées

Cochez UNIQUEMENT
— frcil les activités que vous | ..
g pratiquez !
et indiquer votre
= activité principale douce
O Activites de Ta forme - pratigues cardio
] Athlétisme
| = | O Badr] .
Permet de désigner
- Bas4l Pactivité sportive
O courl principale de votre
5 oy adhérent
O Cyclo - Cyclosport 4
O Cyclo - Cyclotourisme
| = | | & | Cyclo VTT
] Danse sportive

Code de l'activité

21001

22012

22013

25002

27021

2801

26012

26013

26042

22003

ou

ou

ou

ou

Compétition ou Loisirs

Animateur.trice,
Officiel.le Désignation licence Mivedu licence

ou

ou

ou

ou

ou

ou

\ “-"U|:i5pOI'tS Loisirs 1

Pour chaque activité il faudra choisir Uoption

« compeétition » ou « loisirs »

ATTENTION lorsque Uoption « compétition » est
coché il seraimpossible de revenir en arriere

ou

/ Multisports+ Compétition 4

ou



Etape 4 > Certificat Médical / Questionnaire de sante

Si ladhérent n’a pas besoin de certificat médical,
il doit attester avoir répondu non a toutes les
questions du questionnaire de santé. Il vous suffit

dons de cocher cette case, il
Attention Uladhérent doit également cocher cette
case sur son bulletin de renouvellement Les licenciés sont soumis @ un questionnaire de santé (télécharger) qui permettra de savoir s'ils doivent fournir un certificat médical d'abse

Les licenciés pratiquant une discipline & contraintes particuliéres (cf article 0.231-1-5 du code du sport) se doivent de présenter un certificat
IMPORTER LA COPIE DE MON CERTIFICAT MEDICAL) datant de moins d'un an établissant 'absence de contre-indication @ la pratique de la disc
subaquatique y compris souterraine ; Les disciplines sportives comportant lutilisation d'armes a feu ou a air comprime ; Les disciplines spor
terrestres @ moteur a l'exception du karting et du medélisme automobile radioguidé ; Les disciplines motonautigues.

Pour les mineur.e.s agé.e.s de moins de 18 ans, le questionnaire de santé sera rempli avec un des responsables de l'autorité parentale.

ela licencié.e atteste avoir répondu non au questionnaire de santé (qu'ilelle conserve chez moi).

Le nouveau certificat médical apparaTt en [ Le.la licencié.e fournit un certificat médical de moins d'un an guilelle remet a son responsable associatif en version papier ou scanné.
dessous,

Il vous faut cliquer sur « Télécharger le scan du
certificat médlcal 5 pOUf joindre le document de Eont soumniBNWN questionnaire de santé {télé«:hc:rger} gui permettra de savoir s'ils doivent fournir un certificat médical d'abse

li-ci pratiquant une line & contraintes particuliéres (cf article D.231-1-5 du code du sport) se doivent de présenter un certificat
celul-Cl.

[COPIE DE MON CERTIFIC JEDICAL) datant de moins d'un an établissant labsence de contre-indication & la pratique de |a disc
Tupaquangue y compris souterraine ; Les disgiplines sportives comportant l'utilisation d'armes a feu ou @ air comprimeé ; Les disciplines spor
terrestres a moteur a l'exception du karting et du délisme automobile radioguidé ; Les disciplines motonautiques.

Pour les mineur.e.s agé.e.s de moins de 18 ans, le ques naire de santé sera rempli avec un des responsables de l'autorité parentale.

[ Lela licencié.e atteste avoir répondu non au questionnaire de®sgté (quiilelle conserve chez moi).

Le.la licencié.e fournit un certificat médical de moins d'un an gu'il.elle et 4 son responsable associatif en version papier ou scanné.

Date de visite médicale : f__{ [l | M Télécharger le scan du certificat médical

/

Renseignez la date du certificat médical




Etape 5 > Assurance individuelles accidents

Assurance fédérale Ufolep

Conformément aux obligations d'informations prévues par les articles L321-4 et L.321-6 du Code du sport, je reconnais :

+ &tre informé-e des termes et limites des garanties d'assurance dites « garanties de base » incluses automatiquement @ ma licence et de la possibilité de renoncer aux garanties prévues en
cas d'accident corporel (ou Individuelle accident) par courrier adressé a I'UFOLEP-Assurance - 3 rue Juliette Récamier - 75341 Paris cedex 07.

+ etre informeé-e des risques encourus liés a la pratique de moen activité sportive et reconnais avoir pris connaissance de la possibilité de souscrire des garanties complémentaires facultatives
proposees par l'assureur AXA par l'intermédiaire de 'UFOLEP, des termes et limites de ces garanties, et de la possibilité de souscrire ces garanties auprés de 'assureur de mon choix.

+ avoir pris connaissance de I'extrait des Conditions Générales valant Motice d'information intégré dans le présent document conformément a I'article L 141-4 du Code des assurances et que
les assurances intégrées dans la licence délivrée et/ou proposées par 'UFOLEP ne couvrent que les accidents relevant d'une pratique autorisée par F'UFOLEP.

+ avoir &té avisé-e que je pouvais obtenir l'intégralité du contrat souscrit par 'UFOLEP auprés d'AXA par lintermédiaire du courtier Marsh en contactant ce dernier par email :
assurances.ufolep@marsh.com

+ &tre informé-e de l'existence de garanties relatives @ 'accompagnement juridique et psychologique ainsi qu'd la prise en charge des frais de procédure engagés par les victimes de
violences sexuelles, physiques et psychologiques. Le cas échéant, si je souscris la présente licence en qualité de mandataire jatteste que mon.a mandant.e est informé.e de 'ensemble des
termes et conditions susvisé

Siles garanties Individuelle Accidents souscrites par 'UFOLEP pour I'ensemble de ses licencié-es sont améliorées, votre situation personnelle peut vous amener @ souscrire I'une des deux
options complémentaires proposées.

Ces options permettent d'améliorer votre protection :
+ en cas de perte de revenus suite & un accident survenu dans le cadre de votre
« En cas d'invalidité grave avec des garanties trés largement supérieures (jusqu’

Ou de ne pas souscrire aux garanties

sports a risque.

« En cas de déces.

En foi de quoi, je décide : (cocher obligatoirement I'une des trois casesg&felles sont souscrites les garanties complémentaires facultatives complétent les garanties de base de la licence).

O de ne pas souscrire aux garanties complémentaires facultatives.
O de souscrire aux garanties complémentaires facultatives Option 1
O de souscrire aux garanties complémentaires facultatives Option 2 , .. .
C’estici que vous pouvez ajouter une
Garanties modifibes Base Option 1 Option 2 l , . . d d |_|_ ClP . 19
—r—T——— T 708 pix Jour 156 por Jour complementaire individuelle ou ( option 1, )
en cas d'arrét de travail pendant 90j pendant 90j pour votre adhérent
(franchise de 10 jours) | (franchise de 10 jours)

Invalidité Permanente | Taux x 150 000 €| Taux x 350 000 € Taux x 500 000 €

Sup 66%

Deéces 15000 € 20000 € 25000 €

Prime TTC Intégrée 15 € par an 30 € par an

a la licence

Pour retrouver I'ensemble des informations assurance : https:waw.ufolep,org,fc:ssurc:nces



Etape 6 > Enregistrer vos modifications

FICHE DE L'ADHERENT W

Association n°087085410 - COMITE DEPARTEMENTAL UFOLEP 87
Adhésion 2024/2025: N°087_99938726 - CAMARA OUSMANE

Résumé des informations renseignées

Informations personnelles Rubriques Activités UFOLEP Infermations complémentaires Récapitulatif

Civilité [ Prénom [ Nom: Mr OUSMANE CAMARA
Date de naissance :

Lieu de naissance :

Adresse ligne 1:

Code Postal [ Ville :

Pays:

Téléphone:

Email :

Activités sportives

Veuillez sélectionner Uoption « la fédération validera
Fonction sa licence »

Activités Sportives

N

jvation de la licence

Fonction Sportif
dans un processus numeérigque, il validera sa licence recue par mail

29130 - Multisports D La fédération validera pour le licencié sa licence

26042 - Cyclo VTT (Activité principale)

Liste des rubriques

®X Annuler

Ne pas oublier de cliquer sur le bouton « Enregistrer » W Enregistrer




| e statut d’'une licence

Lorsgue vous avez terminé de gérer vos adhérents, si le bouton “transférer les modifications & la fédération” est en vert : pens.. -

© Ajouter un.e adhérent, Envoyer les modifs. & la fédération

Vous pouvez cliquer sur le bouton en haut de la page « Envoyer les
modifications a la fédération » pour envoyer vos demandes de licence au
comité départemental

Nous vous conseillons d’envoyer plusieurs demandes de licences en

méme temps afin de simplifier le suivi et la facturation . R L <
P P Le statut de votre licencié « a envoyer fédé» cela
, signifie que vous pouvez transférer vos

Tranche Darniére Adhésion
[J Ne adhérent Nom, prénom Sexe Age dége @ adh. @ 20212022 Ac’inne demandes de licences a la fédération
O 087_99898840 BOUCHET VINCENT M Adulte 2020/2021 Fdenvoycrrédé -a| o . -

(utolep) Le statut « En cours » signifie que la licence est
O 087_99923881 CHAUDOUARD FREDERIC M 2020/2021 T arenouveler B @ en cours de validation par le comité

D~ .
/ départemental UFOLEP

O 087_60211064 COMBE PIERRE M Adulte 2020/2021 o-

(ufolep)
0 087_09924136 FERNANDES EDUARDO M 20202021 S darenouveler = 9

Le statut « Rejeté » signifie que la licence n’a pas

D
O 087_57024392 GARCIA DOMINIQUE M Adulte 2020/2021 ete validee par le comite dePErtemental-

(Utolep) Il vous faut cliquer sur « Rejetée » pour
O 087_99924134 GENET THIBAUD ¥ 20202021 <~ d rencuveler = L2 recommencer |a demande
g'
O 087_05325810 HERBACH FRANCOIS M 2020/2021 < & renouveler [T
D

Le statut « Validée » signifie que la licence est
valide

O 087_99924137 LACHATRE GERALD M 20202021 < 4 renouveler = 90

O 087_99902472 LEGOUPIL KARINE F 20202021 < & renouveler
D
O 087_45136063 MARTIN ROLAND o Adlulte 2021/2022 I I = D
(Ufolep) Cliquer sur le picto licence :
« Pour envoyer par mail la licence a votre
adhérent ou

S| vous souhaitez avoir vos licences en format papier, nous * Pour télécharger la licence sur votre

vous demandons de prendre contact avec le secrétariat du ordinateur

comité departemental UFOLEP 87




Envoyer les demandes

Vos données ont bien été enregistrées

Lorsgue ko fédération aurg traié votre fichier, létat des lignes concemis sera mis & jour

Vous pouvez suivre le traltarment da vos demande dans le menu "gérer mes adhérents.es =3 Historique des transfarts & la tédé.”
Voir |2 bordereou de transfert

conserver.

Une fois que les demandes ont été envoyées,
vous pouvez cliquer sur « voir le bordereau

de transfert » pour l'imprimer et le




Etape 1 >Gérer les nouveaux adhérents : Ajout

GERER LES ADHERENTS.ES

Pour afficher la liste de vos adhérents, cliquez sur le bouton "rechercher”

Recherche

Cliquez sur le bouton « Ajouter un
adhérent » si celui-ci ne figure pas
dans la liste de vos adhérents

© Ajouter un.e adhérent.e | JWOEIAELNTeTeiE NN R =Te [T e [T hy]

Pour rechercher tous les adhérents.es commencant par la lettre A, taper dans la zone NOM => A%

N°® ou nom N° ou nom Prénom Prénom

Ajout d'une nouvelle personne

Merci de renseigner le nom et prénom de la personne que vous souhaitez ajouter.

Nom LAMACHE

Prénom ‘ ROBIN

Saison 2024/2025

& avancée

Etat Tous v

Sélectionner une personne

Il existe des personnes avec le m&me nom, prénom et date de naissance dans votre fédération. Si la personne que vous recherchez
est présente dans la liste ci-dessous, sélectionnez-I&, sinon cliquez sur annuler pour créer une nouvelle personne.

N 0B7_99824245
LAMACHE ROBIN
18/n)1994
rlamoche@ufolep.org

Renseigner le Nom et
Prénom du nouvel

adhérent

Annuler

i

Il est possible que le nouvel adhérent existe déja dans
la base de données de "'UFOLEP, si c’est le cas cette

fenétre s’affiche et vous pouvez le sélectionner.

Si ce n’est pas cette personne, vous pouvez cliquer sur
« Annuler »




c/fa/e

TOUS LES SPORTS 7AUTREMENT

Félicitation, votre licence a été envoyé au comité
départemental ©

Guide AFFILIGUE juillet 2024
UFOLEP 87 — FOL 87
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