
Groupement de Jeunes du Pays d’Allaire
Allaire – Béganne – Rieux 

RÈGLEMENT – saison 2025/2026 (U14 à U18)

Fiche à retourner obligatoirement aux dirigeants du GJPA 
après signatures par le joueur et ses parents ou responsables légaux

(cas des familles avec plusieurs joueurs : remplir 1 fiche par joueur)

 Attestation à signer par le joueur 

Je soussigné (nom et prénom) : ………………………………………………………………………………………………………………………,
atteste avoir pris connaissance du règlement du GJPA et m’engage à le respecter dans son intégralité.

Signature du joueur     : 

 Attestation et autorisations à signer par les parents ou responsables légaux du joueur

Je soussigné (e) :  ........................................................................................................................................................ ,
parent ou responsable légal du jeune désigné ci-dessus, atteste avoir pris connaissance du règlement du GJPA 
et l’approuve dans son intégralité.

Autorisation d’évacuation et des soins :
Autorise les dirigeants du GJPA à prendre, sur avis médical, toutes dispositions nécessitées 
par l'état de mon enfant en cas d'accident.
En cas de contre-indications médicales, ou de traitement en cours nécessitant des précautions particulières,
merci de prévenir les éducateurs et dirigeants du GJPA.

Autorisation de transport : 
Autorise mon enfant à emprunter les moyens de transport organisés par le GJPA (parents taxi)

Je m’engage à ne pas intervenir juridiquement contre le parent taxi et les dirigeants du GJPA en cas d’accident. Dans le 
cas contraire, j’accompagnerai moi-même mon enfant à chaque déplacement.

Pour les transports que j’aurai à assurer, je certifie être titulaire d’un permis de conduire valide et avoir souscrit une 
assurance pour mon véhicule.

Autorisation de diffusion d’images :
Autorise le GJPA à prendre en photos mon enfant pendant ses activités au sein du GJPA
et à diffuser celles -ci sur les supports internes du club (site internet du GJPA, calendriers, …)
J'ai pris note que cette disposition n'ouvre droit à aucune rémunération.

Autorisation de retour à domicile :
Autorise mon enfant à rentrer par ses propres moyens après les entraînements et les matchs.

Fait à : ..............................................................., date : ………………………………………………………………

Signature des parents ou responsables légaux du joueur :

Juin 2025
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