
  

GoAsso Nom Famille : 
 

FACTURE demandée 󠄀 sera envoyée en novembre  Date envoi ………………………………………….. 

 
Note :  
 
 

    A 󠄀 
 

    P 󠄀    
 

  Déjà ADH 󠄀 

Saison 2025-2026 

            Fiche d’Inscription    Activité 󠄀  Stage 󠄀 

 

 CADRE RESERVE A LA MJC 

 

 
 

 

 
 

 

1 - A REMPLIR par l’Adhérent EN MAJUSCULE                                                                                                                                  
 

NOM : _______________________________________________ 
 

PRENOM : ___________________________________________ Date de naissance : _____ / _____ / _____    Age : _____ 
 

Adresse :                
 
Code Postal : ______________ Ville :             
 
Portable Adhérent :   _____ / _____ / _____ / _____ / _____   Tél fixe :  _____ / _____ / _____ / _____ /_____  
 
E-MAIL :      __________________________________________   
 

 Scolaire / Etudiant  Salarié  Autre……………………………  

 Enseignant  Retraité  Sans emploi / sans profession …………………........................... 
 

Droit à l’image : 
Acceptez-vous la prise de vue (photographie / film) et la diffusion de vous et/ou votre enfant pour la présentation des 

activités de la MJC ? (Sans limitation de support, durée et/ou d’espace, à des fins non commerciales) Oui      Non  
 

Réception d’information de la MJC : newsletters, stages, évènements etc…                     Oui      Non  
 

Bénévolat : quelles sont vos disponibilités pour participer à des actions de la MJC en tant que bénévole ?   
 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

2 - Si Adhérent MINEUR, A REMPLIR par le REPRESENTANT FAMILIAL                                                                                                  

Représentant légal (1) 

Nom : ____________________________________ 

Prénom : _________________________________ 

Email : ____________________________________ 

Date de naissance (obligatoire) : ________________ 

Mobile : _____ / _____ / _____ / _____ / _____  

N° tel travail :    _____ / _____ / _____ / _____ / _____  

N° tel domicile :   _____ / _____ / _____ / _____ / _____  

 

Représentant légal (2) 

Nom : ____________________________________ 

Prénom : _________________________________ 

Email : ____________________________________ 

N° tel mobile : _____ / _____ / _____ / _____ / _____   

N° tel travail :    _____ / _____ / _____ / _____ / _____  

N° tel domicile :    _____ / _____ / _____ / _____ / _____ 

 

AUTORISATION DE SORTIE 

     J’autorise mon enfant à rentrer seul après la (les) activité(s) désignée(s) au verso                Oui  Non       



  
 Votre enfant reste sous votre responsabilité tant que l’animateur ne l’a pas pris en charge.  

CADRE RESERVE A LA MJC 

Activité(s)  /  Stage            Jour     Horaires       Cotisation     

    

    
    

    

Total Cotisation(s) 
 

   Adhésion :                                                                                          . Sans activité ou stage (s) uniquement :   5 € 

                                                                                                       . Enfant - Etudiant - Chômeur et +60ans : 10 € 

                                                                                                                                                                       . 18 à 60ans :  18 € 

 

Total Cotisation(s) + Adhésion 
 

 

 󠄀  souhaite une FACTURE (envoyée en novembre) 
 

Montant Si 
caution, 
cocher 

Si caution, préciser 

Moyens de paiement    

  CB     

Chèque bancaire 1  2 3encaissement à 

date fixe 

   

 1  Mi octobre    

 2  Mi novembre    

 3  Mi janvier 
   

            

Pour moyen de paiement ci-après non remis à l’inscription, prendre 1 chèque bancaire de caution 
    Chèques CCAS                        dépôt jusqu’au 

31/10 

   

TOTAL Cotisation + Adhésion    
 

Echange des cautions jusqu’au 31/10/2025 ensuite les cautions seront encaissées. 
Toutes les informations contenues dans ces fiches sont réservées à l’usage exclusif de la MJC et sont protégées par la Loi Informatique et Libertés sous  
le n°1026921. 

 

3 - A REMPLIR par l’ADHERENT OU LE REPRESENTANT LEGAL, je déclare : 
• Avoir reçu, avoir pris connaissance et accepter les conditions du Règlement Intérieur (RI) de la MJCGP (également disponible à l’accueil et sur  

https://www.mjclesclayes78.org/ 

• Accepter le traitement de mes données personnelles nécessaires à la gestion de la MJCGP. Je peux en demander la modification auprès du 

secrétariat de l’association, MJC Gérard PHILIPE, place Charles de Gaulle, 78340 Les Clayes-sous-Bois. 

• Remboursement : en cas d’abandon d’une activité, les sommes versées ne sont pas remboursables sauf conditions présentées dans le RI de la 

MJCGP. 

• La MJC a souscrit un contrat d’assurance Raqvam auprès de la MAIF. A ce titre les adhérents de l’association peuvent souscrire une assurance 

complémentaire IA sport (plus d’informations à l’accueil de la MJC). 

 

Date :   SIGNATURE de l’Adhérent ou  SIGNATURE du représentant légal (pour les adhérents mineurs) : 

 
 
 

 
 

https://www.mjclesclayes78.org/

