QAUg .
Merci d’agrafer
N % FICHE D’INSCRIPTION erci d’agrafe
O G J C une photo
CN "—’Q S
Y oo
GYMNASTE : NOIM ..cvtiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee et siirreee e e ae e Prénom.......cooocuiiiiiiiiiiiiee
Date de NaISSANCE ...ccuvvvieeriiiieeeiiiieeeiiieeeeieeeeeeiaeeeeeiaeeeeeaas Nationalité ........c.ceevveiieeeniiiieeir e
AUTESSE ..ottt et e e e e bt e e ettt e e te e e tbtte e e bt e e e e aatteeeaatthbaee e nnbeee e e nbaeeeenbteaeeeeenbaeeeennraeeas
Téléphone du gymnaste:..........cccvveveeriiieeeniieiieeeenee,
EMail dU GYMNASEE ©....viiieiiiiiiiiiiiiee ettt e e ettt e e et e etb e e e e eaateeeeesbaeeeessaeeseeeensseeesannsaeeeenssaeeens
MINEUR:
Nom du PEre..........ooiiiiiiiiiiii e Prénom du Pere........cccooviveviiiiiiiiiiiieie,
Téléphone Portable Pere...........cccoeeeiiiiiieniiiiiiiieeieee e, Téléphone Travail Pere ..........c.coovvvveeennneen.
Adresse si differente du GYMNASLE ©......ccouiiiiiiiiiiieeiiiiee ettt ettt e e et e e e bbae e e etbeee e e e e enreeas
Profession .........cceeveeiiiiieniiiiee e Adresse €.mail..........oooeiiiiiiiiiiiii e
Nom de Ia MEre.........ccooviiiiiiiiiiien e Prénomde la MEre ......cocceevvvveeiiiieniienenen,
Téléphone Portable METe .........cccvevveiiiiieeiiiiiiieeeeiieee e Téléphone Travail MEre ..........ccceeevvvveeennen.
Adresse si differente du YMNASLE ©......ccoviiiiiiiiiiieeiiiie ettt ettt e e ettt e e et eeeeebbaeeestbaeeeeaeenreeas
Profession .........cceeveeiiiieiniiiiie e Adresse e.mail..........oooeiiiiiiiiiiiiii e
Nom des personnes susceptibles de récupérer ’enfant apreés le cours : ...............ccccooviiiiiiiiininnnnn,
MAJEUR personne a prévenir en cas d’accident (+ N tElEPhone) ........cceevvviiiiiiieiiiiiiiiie e
J& SOUSSIZNEG ..oooiiiiiiiiiiiiieeie e responsable de mon enfant (1).........cccceeeveiiiieniinieeiennnnen.

Autorise :

- A me/le (1) transporter dans le cadre d’un déplacement organisé par I’EGJ ;

- A prendre, le cas échéant, toutes mesures (traitement médicaux, hospitalisations, interventions
chirurgicales) rendues nécessaires par mon état / I’état de I’enfant (1) en cas d’accident pendant le
transport, I’entralnement, une manifestation sportive ou une compétition.

Déclare avoir pris connaissance de réglement intérieur et en avoir recu un exemplaire.

Jautorise I’Ecole Gymnique de Jassans a prendre des images, photos ou vidéos lors des cours, manifestations
ou compétitions et a les diffuser sur tout support de communication. L’Ecole Gymnique de Jassans s’engage a
ne pas diffuser ces images sans cette autorisation acceptée et signée des parents ou des adhérents majeures

concernés. Oui [] Non []

Fait a Jassans Riottier Ecrire la mention « Lu et Approuvé »
ILE Signature

(1) Rayer la mention inutile

Ne pas remplir réservé au club :

SAISON & ..o, GIOUPE it
CM Date :.....couvvveeeeee. A.S ASS R.I LI
SAISON & ..o, GIOUPE it
CM Date :.....couvvveeeeee. A.S ASS R.I LI
SAISON ..o, GIOUPE it

C.MDate :.....ccu.......... A.S ASS. R.I LL



SAISON :

Montant de la cotisation

Montant réglé Cheque

Montant réglé liquide
(utiliser le carnet de recu)

Carte Pass Région
N° carte :

Chéques Vacances

Coupons Sports

Comité d’entreprise

Autre aide a préciser

Reste a Régler

Caution 80 € (compétition)

Réduction plusieurs enfants

Oui/non

SAISON :

Montant de la cotisation

Montant réglé Cheque

Montant réglé liquide
(utiliser le carnet de recu)

Carte Pass Région
N° carte :

Chéques Vacances

Coupons Sports

Comité d’entreprise

Autre aide a préciser

Reste a Régler

Caution 80 € (compétition)

Réduction plusieurs enfants

Oui/non

SAISON :

Montant de la cotisation

Montant réglé Cheque

Montant réglé liquide
(utiliser le carnet de recu)

Carte Pass Région
N° carte :

Chéques Vacances

Coupons Sports

Comité d’entreprise

Autre aide a préciser

Reste a Régler

Caution 80 € (compétition)

Réduction plusieurs enfants

Oui/non

Détail des Cheques : .....eeeeevviiieeiiiieeeeiiie e



