
 
Identité du licencié mineur 

NOM : 

Prénom : 

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

Sexe​ □ Féminin​ □ Masculin 
 

Responsable légal du licencié mineur 
□Madame​ □Monsieur 

NOM : 

Prénom : 

Adresse : 

Code postal : Ville :  

Téléphone : Portable : 

Email : 

Profession : 
 

EN CAS D’URGENCE 
Personne à prévenir 

NOM : 

Prénom : 

Numéro de téléphone : 

Autorisation de prise en charge en cas d’accident 

Je soussigné M. et/ou Mme ……………………………………………………………………………………. 
donne pouvoir aux responsables de la section gymnastique pour prendre, en mon nom, toutes décisions 
qu’ils jugeront utiles en cas d’urgence au cours des entraînements et des compétitions auxquels 
participera mon enfant …………………………………………………………………………………………… 

Informations à caractère d’urgence 

Contre-indications médicamenteuses : ………………………………………………………………………………… 

Allergies : …………………………………………………………………………………………………………………….. 

Problèmes médicaux à caractère d’urgence : ………………………………………………………………………… 

Traitements réguliers : …………………………………………………………………………………………………… 
 

AUTORISATION D’UTILISATION D’IMAGE 

Autorisation d’image pour la diffusion sur tous les supports de communication du club 
OUI □​ ​ NON □ 

Salle spécialisée – 46, rue René Perrin -73400 Ugine 
06 65 19 06 55 
contact@envol-gymnique-ugine.fr 

 



ADHÉSION (Licence FFG incluse) 
□ BABY GYM (2023 – 2022 - 2021) 190 € □ GAF Compétition 270 € 

□ EVEIL GYMNIQUE (2020) 200 € □ GR Loisirs 220 € 

□ GAF LOISIRS – MULTI GYM TRAMPO 
(2019 à 2016) + GAF ADO (à partir de 2015) 

220 € □ GR Compétitions 240 € 

 

Souhaitez-vous une facture ? (Demande à faire lors de l’inscription)       □ OUI         □ NON 
 

QUESTIONNAIRE DE SANTÉ 
SI VOUS AVEZ RÉPONDU NON À TOUTES LES QUESTIONS 
 
Je soussigné M. et/ou Mme ………………………………………………………………………………………. 

Représentant légal de l’enfant ……………………………………………………………………………………. 
-​ atteste avoir renseigné le questionnaire médical de santé préalablement à sa demande de 

licence à la FFG pour la saison 2025 / 2026. 
-​ atteste avoir répondu NON à toutes les questions. 

Fait à Ugine, le ……………………………..​ ​ ​ Signature : 
 
SI VOUS AVEZ RÉPONDU OUI À UNE OU PLUSIEURS TOUTES LES QUESTIONS 
 
Le certificat médical est obligatoire pour l’obtention ou le renouvellement de licence 

   

  J'ai pris connaissance du règlement intérieur de l’Envol Gymnique Ugine et je m'engage à 
le respecter. 
 

A Ugine, le :​​ ​ ​ ​ Signature (de l’adhérent ou du représentant légal) 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Partie réservée au club 
 

 

Montant de la cotisation​ ​ Réductions possibles 
Carte Multi Pass (30 €) 

 

Ou Pass Région (30€) 
Pass’sport  (70 €)        
Carte OKAY               
Autres réductions 

TOTAL A PAYER 
     

Mode de règlement 
Espèces 

Carte bancaire (en une seule fois avec PayAsso) 

Chèque 1 (Septembre) Chèque 2 (Octobre) Chèque 3 (Novembre) 

Chèques vacances  
Lors de l’inscription les réductions seront effectuées sur présentation du justificatif (Carte loisirs 
Multipass de la Ville d’Ugine, Pass Région avec la carte et le code personnel, Pass’sport avec la 
photocopie des codes envoyés par l’organisme.  
Aucune inscription ne sera prise en compte en cas de dossier incomplet. 

Salle spécialisée – 46, rue René Perrin -73400 Ugine 
06 65 19 06 55 
contact@envol-gymnique-ugine.fr 

 


