
  
BULLETIN D’ADHESION GYMNASTIQUE RYTHMIQUE 

2018/2019 
Association soumise à la loi 1901 
A renvoyer à fgbouat@yahoo.fr  

NOM : 
 
PRENOM :……………………………………………………………………………………………. 
 
DATE DE NAISSANCE :…………………/…………………../…………………………………… 
 
ADRESSE : 
 
 
TEL : DOMICILE :   PORTABLE : 
 
COURRIEL (obligatoire et lisible) :                       @ 
 
 

Droit à l’image : 
Je soussigne(e)……………………………………………………………………………………….. 
Demeurant : ………………………………………………………………………………………….. 
Autorise la publication des photos, de mon enfant pris l’or des manifestations de GR, dans les 
supports de communication réalises par L’USSE Gymnastique et renonce à mon droit à l’image. Le 
bénéficiaire de l’autorisation s’interdit expressément de procéder à une exploitation des 
photographies susceptibles de porter atteinte à la vie privée ou a la réputation du modèle, ni 
d’utiliser les photographies dans tout support à caractère pornographique, raciste, xénophobe ou 
toute autre exploitation préjudiciable. 
Je ne demande aucune contrepartie de quelque nature qu’elle soit au bénéficiaire et je garantis ne 
pas être lie a aucun contrat exclusif relatif à l’utilisation de mon image ou de mon nom. 
 

Autorisation d’hospitalisation : 
Autorise L’USSE Gymnastique à prendre toutes les mesures qui s’imposent en cas d’accident et 
donne mon accord pour transporter mon enfant à l’hôpital si son état le justifie. 
Personne à prévenir en cas d’accident :………………………………………………Téléphone : ………….…………….. 
Nom du médecin traitant : …………………………………………………………..Téléphone : ………………………………… 
Indications médicales particulières (allergie, asthme, etc.) : 
……......................................................................................................  
 

Votre engagement :  
 de participer activement au cours pour toute l'année   

 de participer aux diverses compétitions, fêtes  etc. proposées par la section.  

 de régler l'inscription, et compléter le dossier 

 fournir le certificat médical de moins de 3 mois à l'inscription avec Mention obligatoire 
pour les compétitions : Absence de contre-indication à la gymnastique rythmique en 
compétition. 

 aucun remboursement ne sera fait en cours d'année 
 

J’ai pris connaissance des conditions d’assurance proposées par la fédération française de 
gymnastique cocher la case  
 
Fait-le : Signature (précédée de la mention. Lu et approuvé)  

PHOTO  

mailto:fgbouat@yahoo.fr

