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FICHE D’INSCRIPTION 

SAISON 2020 / 2021 
  Nouvelle Inscription 
  Réinscription 

Cadre réservé à la Légion Viennoise 

Documents à joindre : 

 Fiche d’inscription remplie 
 Photo d’identité 
 Certificat médical 
 Attestation de santé 
 Reprise d’activité 
 Règlement 

 
 

RENSEIGNEMENTS 

Nom :  .....................................................................................  Prénom :  ...........................................................................................  Sexe :  ..........................  

Adresse :  ............................................................................................................................................................................................................................................  

Code postal :  ...................................... Ville :  ..................................................................................  Groupe :  .....................................................................  

Portable :  .............................................................................  Mail :  ...............................................................................................................................................  

Date de naissance :  .....................  /  ...........  /  ....................  Nationalité :  ........................................................................................................................  

Profession :  ......................................................................................................................................................................................................................................  

Etude :  .................................................................................................................................................................................................................................................  

Etablissement scolaire :  ............................................................................................................................................................................................................  
 
 

A REMPLIR SI ADHÉRENT MINEUR 

PÈRE (Nom / Prénom) :  ..................................................................................  MÈRE (Nom / Prénom) :  .................................................................................  

Portable :  ......................................................................................................  

Mail : ................................................................................................................  

Profession :  .................................................................................................  

Portable :  ......................................................................................................  

Mail :  ...............................................................................................................  

Profession :  .................................................................................................  

Personne à prévenir en cas d’urgence si différent du père ou de la mère 

Nom / Prénom :  .................................................................................................  Portable :  .....................................................................................................  

 
 

AUTORISATION PARENTALE 

Je soussigné(e) .............................................................................................................................................................................................................................  

représentant(e) légal(e) de l’enfant  ...............................................................................................................................................................................  

l’autorise à participer aux activités, aux compétitions ou aux stages de la Légion Viennoise et l’autorise à se déplacer 

dans les véhicules personnels des responsables ou mis à disposition de l’association. En cas d’urgence, j’autorise le 

responsable à appeler les secours. 

 
 

RÈGLEMENT INTÉRIEUR (uniquement pour les gymnastes) 

Je soussigné(e) .......................................................................................................  

 gymnaste à la Légion Viennoise 

 représentant(e) légal(e) de l’enfant  ...........................................................................  gymnaste à la Légion Viennoise, 

reconnaît avoir lu le "règlement intérieur" disponible sur le site internet de la Légion Viennoise et s’engage à le 

respecter et veiller à ce que mon enfant le respecte. 

 Signature (Obligatoire) 

 

 
Règlement intérieur 

 

  



 
 

Fiche d’inscription 2020-2021 Page 2/3 

ACCORD DROIT À L’IMAGE 

Je soussigné(e) .......................................................................................................  

 Autorise 

 Refuse 

à reproduire gracieusement l’image de moi-même ou de mon enfant, de la diffuser ou de la mettre en ligne (site 

internet ou page facebook) lors des activités de l’association ou à des fins d’actualités. 

Conformément à la loi, le libre accès aux données photographiques qui vous concerne est garanti. Vous pourrez à tout moment 

vérifier l’usage qui en est fait et vous disposerez d’un droit de retrait, sur simple demande, si vous le jugez utile. 

 Signature (Obligatoire) 

 

 

 
 

CERTIFICAT MÉDICAL OU ATTESTATION DE SANTÉ (Pour les + de 6 ans uniquement) 

Date du certificat médical :  ..................  /  ....................  /  ..........................  

 Si le certificat médical est daté après le 1er juillet 2020 → certificat à joindre au dossier 

 Si le certificat médical est daté après le 1er juillet 2018 → répondre au questionnaire de santé 

puis remplir l’attestation de santé et la joindre au dossier 
 

Questionnaire santé 

 

ASSURANCE RESPONSABILITÉ CIVILE 
Je certifie avoir pris connaissance de la notice d’information disponible sur le site internet de la Légion Viennoise 
concernant l’assurance et je souhaite : 

• Pour une licence FSCF, souscrire à : 

 

Ne pas souscrire 
Option Mini 

1.90 € 
Option Midi 

3.75 € 
Option Maxi 

5.50 € 

 
Assurance FSCF 

    

• Pour une licence FFG, souscrire à : 

 

Garantie de 
base 

Option 1 
5 € 

Option 2 
8 € 

Option A 
9 € 

Option B 
18 € 

Option C 
32 € 

 
Assurance FFG 

      

 

BÉNÉVOLAT OCCASIONNEL 

Je soussigné(e) .................................................................................. , aimerait participer aux manifestations nécessaires au bon 

fonctionnement de l’association. Je serai d’accord pour donner un coup de main (buvette, installation, secrétariat, 

musique …). Vous pourrez m’informer des dates à retenir par mail ou téléphone. 

 

REPRISE D’ACTIVITÉ 

Je soussigné(e) .......................................................................................................  

 adhérent à la Légion Viennoise 

 représentant(e) légal(e) de l’enfant  ...........................................................................  adhérent(e) à la Légion Viennoise, 

reconnaît avoir lu et rempli le formulaire de reprise d’activité et le joindre au dossier 
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TARIFS DES ACTIVITÉS 
Adhésion Activités Montant Total 

30 € 

Baby parents / Bambinis / Baby Gym 125 € 

 

Éveil Mixte 145 € 

École de gym GAM / GAF 165 € 

Ados – Adultes GAM / GAF 165 € 

Détection GAM / GAF 215 € 

Compétition GAM / GAF – Entre 3h et 4h 215 € 

Compétition GAM / GAF – Entre 4h30 et 7h30 235 € 

Compétition GAM / GAF – 8h et + 260 € 

Fitness 150 € 

Randonnée  5 € 

Autre membre licencié 5 € 

Membre CA, entraîneur, aide entraineur, juge 0 € 

La cotisation se compose d’une adhésion au club de 30€ + le(s) prix de(s) l’activité(s) 

 5% de réduction pour deux cotisations par famille (hors randonnée) 

 10% de réduction pour toute cotisation par famille supérieur à 600€ 

 10% de réduction sur l’activité choisie (pour les anciens adhérents 2019/2020 – COVID-19) 

 réduction immédiate de 10% sur l'activité choisie dès la réinscription 

 don à l'association d’un montant identique des 10% avec un récépissé permettant une réduction d’impôt 

 
 

RÈGLEMENT (indiquez la répartition des montants) 

Je souhaite régler par : 

 Espèces  ...........................  €  Chèques vacances ANCV  .................................  € 
 Coupons sport  .............................  €  Pass’ Région  .................................  € 
 Chèque(s) (à l’ordre de la Légion Viennoise)  ............................  €  Pass’ Sport  ................................  € 
  Comptant  
  Echelonné en 3 fois Chèque 1  ......................  € - Chèque 2  ........................  € - Chèque 3  ........................  € 
  (septembre) (décembre) (mars) 

 

Je souhaite : 

 Une attestation de paiement 
 Une facture 
 Récépissé de réduction d’impôt 

 
 

Je déclare que les renseignements portés sur cette fiche d’inscription sont exacts. 

 Fait à  ............................................................   

 Le .................  /  ................  /  ........................  

Lu et approuvé 
Signature (Obligatoire) 

 

 


