
FICHE ADHÉRENT SAISON 2025 - 2026

 Autorisation de sortie 

Autorisations et acceptation du règlement intérieur 
Adhérent(e) Responsable légal pour adhérent(e) mineur(e) 

Une fiche par adhérent 

Prénom

+Adhésion : 18€ 

Sexe

MONTANT TOTAL : 

Nom : ………………………………………….

Activité 1 :

Activité 2 :

Activité 3 : 

 : …………………………………. 

Jour : 

Jour : 

Jour : 

Heure : 

Heure : 

Heure : 

 : …………………………… 

Montant :

Montant : 

Montant : 

Date de naissance : ….……/………../…..………

Adresse : …………………………………………………….. 

…………………………………………………………………. 

Courriel : …………………………………………………………….. 

Téléphone portable 1 : ……………………………………………..

Téléphone portable 2 : …………………………………………….. 

Code postal : ……………           Ville : …………………………       Quotient Familial si inférieur ou égal à 1500 : ………………… 

04 78 45 25 38 • contact@mjcchaponost.fr  • 1 impasse du collège, Chaponost

Je soussigné(e), adhérent(e) cité(e) ci-dessus 

autorise, à titre gracieux, la MJC de Chaponost et

accepte le Règlement Intérieur de la MJC. 

donne mon consentement au traitement des

En cas d’activité physique ou sportive : 

atteste être informé(e) des risques inhérents à la

Fait à Chaponost, le …………………………… 

Signature : 

donne mon consentement au traitement des données

Signature : 

Je soussigné(e) père ou mère, si autre à préciser…………………

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

Responsable légal de l’enfant adhérent(e), cité(e ) ci-dessus, 

l’autorise à pratiquer les activités de la MJC de Chaponost, 

autorise, à titre gracieux, la MJC de Chaponost et tout média 
à capter (ou à fixer), à reproduire et à diffuser l’image de mon
enfant lors des activités et des manifestations de la MJC à toutes
fins promotionnelles de la MJC de Chaponost. 
Cette autorisation vaut pour la durée légale et pour le monde
entier (Internet), pour toute diffusion par tout moyen de
représentation publique et sur tout support de reproduction
notamment numérique et vidéo. 

accepte le Règlement Intérieur de la MJC. 

Donne l'autorisation. Ne donne pas l'autorisation : à mon enfant de rentrer seul(e) à la fin des activités. 

Donne l'autorisation à Mme/M.................................................. à venir récupérer mon enfant à la fin des activités. 

et autorise le responsable de la MJC à faire pratiquer tous les
soins et à prendre toutes mesures (traitement médical, 
hospitalisation, intervention chirurgicale...) rendues nécessaires
par état de santé de l’enfant. 

Fait à Chaponost le ………………………………. 

personnelles ci-dessus dans le strict respect de la loi concernant
le règlement sur la protection des données. 

données personnelles ci-dessus dans le strict respect
de la loi concernant le règlement sur la protection
des données.

pratique de l’activité à laquelle je suis inscrit(e) et être
dans une condition physique qui ne présente pas de
contre-indication à cette pratique. 

tout média à capter (ou à fixer), à reproduire et à
diffuser mon image lors des activités et des
manifestations de la MJC à toutes fins
promotionnelles de la MJC de Chaponost. 
Cette autorisation vaut pour la durée légale et pour le
monde entier (Internet), pour toute diffusion par tout
moyen de représentation publique et sur tout support
de reproduction notamment numérique et vidéo. 

Je souhaite être inscrit à la newsletter. (Une newsletter mensuelle)


