
Date de naissance : ..................................................

Date : …............................................. Signature :
RETOURNER SVP ➥➥

MEDICAL ET RESPONSABILITÉ CIVILE
➱ Pour les renvouellements de licence FFD, le certificat médical n'est plusobligatoire pour les mineurs. Un questionnaire de 
santé doit toutefois être rempli :
⇾ si toutes les réponses sont négatives, le représentant légal du mineur doit alors fournir l'attestation sur l'honneur jointe 
au dossier (ne pas fournir le questionnaire de santé)
⇾ si au moins une des réponses est affirmative, un certificat médical datant de moins de 6 mois est alors obligatoire.
➱ Pour les nouvelles licences FFD, joindre un certificat médical datant de moins d'1 an et attestant l'absence de contre-
indication à la pratique de la danse et/ou de la Zumba
➱ La responsabilité civile de l'élève est assurée dans le cadre de sa licence à la FFD.

….......................................................................

RESPONSABLE DU MINEUR

➯ NOM Prénom du responsable de l'enfant : …................................................................................................................................................

Email (écrire en MAJUSCULES) : …........................................................................................................ Téléphone : …........................................

➯ En cas de séparation : NOM Prénom du 2ème responsable de l'enfant : …................................................................................................

Email (écrire en MAJUSCULES) : …........................................................................................................ Téléphone : …........................................

ASSOCIATION MODERN'JAZZ SAINT-SYMPHORIEN
Fiche d'inscription 2023/2024

Élève MINEUR

ÉLÈVE

NOM Prénom : ….......................................................................

Adresse : ….......................................................................Cours : .....................................................................



À COMPLETER PAR  
LE REPRÉSENTANT LÉGAL DE L’ÉLÈVE MINEUR 

 
 

Acceptation du règlement intérieur 
(pour les nouveaux adhérents) 

 
Nom : ………………………………………………………………………………………….. 
 
Prénom : ………………………………………………………………………………………. 
 
Reconnait avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’association Modern’Jazz. 
 
 
 

Autorisation de films et/ou prises de vues 
 
Lors des différentes manifestations, ou pendant les cours et stages, les élèves peuvent être amenés 
à être photographiés ou filmés. 
 
L’association Modern’Jazz       est autorisée     n’est pas autorisée  (rayer la mention inutile) à utiliser 
l’image de  
 
Nom prénom : ………………………………………………………………………………… 
 
dans le cadre de sa communication, par tout biais (comme notamment Internet, presse, télévision, 
etc.) dans un but non commercial de présentation ou de promotion de l’association. 
J’accorde cette autorisation à titre gracieux compte tenu de l’exploitation non commerciale qui en 
sera faite. 
Période des prises de vues : SEPTEMBRE 2023 / JUILLET 2024 
 

 
 

Attestation en cas d’urgence médicale 
 
Je soussigné(e), …………………………………………………., tuteur/tutrice légal(e) de 
 
Nom prénom : …………………………………………………….. 
 

- autorise       n’autorise pas   (rayer la mention inutile) le professeur et/ou l’animateur technique 
à appeler les services d’urgence si la santé de mon enfant le nécessite 

 
- autorise       n’autorise pas   (rayer la mention inutile) le professeur et/ou l’animateur technique 

à faire transférer mon enfant à l’hôpital le plus proche si son état de santé le nécessite 
 

 
 
Fait le ………………………………………. à ………………………………………………. 
 
 

Signature du représentant légal 


