QUESTIONNAIRE ADMINISTRATIF ANNEXE OBLIGATOIRE
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 FORMCHECKBOX 
 Autorise ou  FORMCHECKBOX 
 n’autorise pas la publication de photos me représentant ou mon enfant individuellement ou en groupe, prises au cours de l’entraînement, de démonstrations, de compétitions ou de manifestations organisées par le club, ainsi que leur diffusion éventuelle sur le site internet du club, dans les médias ou sur tout support publicitaire ou promotionnel du club.

 FORMCHECKBOX 
 M’engage à fournir une attestation relative au questionnaire de santé ou un certificat médical.
 FORMCHECKBOX 
 Déclare avoir pris connaissance que l’association La Jeune France a souscrit un contrat d’assurance responsabilité civile N°0000003925076304 chez AXA assurances, conformément à l’article L321-1 et suivant du Code du sport et reconnais avoir été informé de l’existence d’une assurance complémentaire et déclare  ( Ne pas vouloir en bénéficier   ( Vouloir en bénéficier

 FORMCHECKBOX 
 Autorise ou   FORMCHECKBOX 
 n’autorise pas mon enfant à partir seul du gymnase

Donne pouvoir  FORMCHECKBOX 
 ou pas  FORMCHECKBOX 
 de décision, en cas d’accident ; à l’entraîneur et/ou aux responsables de l’association présent à ce moment là, pour appeler les pompiers et/ou tout autre service médical d’urgence pour me conduire ou mon enfant à l’hôpital si nécessaire. 

 FORMCHECKBOX 
 Avoir pris connaissance du fait que toute année commencée est due entièrement 

 FORMCHECKBOX 
 Par ma signature, selon l’art. 54 de la loi N°2016-1321 du 7 Octobre 2016 relative à l’informatique, aux fichiers et aux libertés, j’accepte que les informations recueillies sur ce formulaire soient enregistrées dans un fichier informatisé et sécurisé par La Jeune France pour la gestion et la nécessité de communication entre les adhérents et le club. Elles sont conservées pendant 3 ans. Conformément au Règlement Général de la Protection des Données de 2018, je peux exercer mon droit d'accès aux données, sous réserve de la production d’un justificatif d’identité valide, me concernant et les faire rectifier en contactant : Le Président de La Jeune France, 2 avenue des Nations Unies, 04 74 93 79 24, lajeunefrance@orange.fr

Mode de règlement : 

Attention : Adhésion non remboursée en cas d’annulation.

Les règlements par Pass’sport, TATTOO, carte Pass’Région chèques ANCV seront acceptés jusqu’au 1er décembre. 

AUCUNE INSCRIPTION NE SERA PRISE EN COMPTE SI INCOMPLETE OU NON RENDUE AVANTLA REPRISE DES COURS

 FORMCHECKBOX 
 Je Certifie avoir répondu NON à toutes les questions du formulaire de santé du sportif prévu à l’article D. 231-1-4-1 figurant en annexe II-23 du code du sport fixé par l’arrêté du 7 mai 2021, pour ma demande d’adhésion.

Si j’ai répondu OUI à une ou plusieurs question(s) ; je fournis le certificat médical de non-contre-indication à la pratique sportive lors de mon renouvellement d’adhésion.

Signature de l’adhérent ou de son représentant légal :    
 FORMCHECKBOX 
 lu et approuvé 
Signature (inscrire votre nom)  [image: image4.wmf]
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