
 

 

Ce dossier doit être imprimé en recto simple, merci 

 
 
 
 

Contacts :  

• Cadets (M-16) & Cadettes (F-18) : Henri PRIEUR - 06 08 07 28 56 - henri.prieur.aslr@gmail.com 

• Juniors (M-19) : Christelle BERRUÉE - 06 11 04 37 41 - christelle.berruee@cegetel.net 

 
 
 
 

 
AS LAGNY RUGBY 

n° FFR : 4644Y 

 

Dossier d’inscription  
Saison 2022-2023 

Cadets (M-16) - Juniors (M-19) - Cadettes (F-18) 

 

  
 

 
 

 

 

Pièces à fournir : 
 Fiche d’inscription complétée et signée 

 Original de l’autorisation de soins complétée et signée 

 Fiche règlement de la licence complétée et signée 

 Original du certificat médical de la Fédération Française de Rugby complété et signé par un docteur en 

médecine 

 Règlement par espèces ou chèques, voir carte bancaire.  

Montant de la cotisation de renouvellement de licence : 190€. Paiement possible en 3 chèques maximum, 

date au plus tard d’encaissement, janvier 2022 (nom et catégorie du licencié et date d’encaissement 

souhaitée au dos, à l’ordre de AS Lagny Rugby) 

 
 
Pièces à numériser et à déposer sur le site OVAL-e : 

 Photographie récente du joueur type photo d’identité format 3 x 4 cm, en JPG . 

 Photocopie du justificatif d’identité du joueur (CNI recto/verso ou Passeport), sur 1 fichier, en format PDF ou 

JPG, 

 Autorisation de soins complétée et signée, en format PDF ou JPG, 

 Certificat médical de la Fédération Française de Rugby complétée et signé, en format PDF ou JPG. 

 

 
  



 

 

 
 

Fiche d’inscription M-16, M-19, F-18  
Saison 2022-2023 

 

Coordonnées JOUEUR/JOUEUSE 

Catégorie (Né.e en) :   M-16 (2007/2008)  M-19 (2004/2005/2006)  F-18 (2005/2006/2007) 

 

Joueur 

Nom*:   

Prénoms*:  

Date de naissance* :  

Lieu de naissance* : Code postal :                                     Ville :  

Adresse (n°, voie, …)  

 Code Postal :                                Ville : 

Téléphone : Fixe :                                                            Portable : 

Adresse mail :  
   

 * Ces informations sont garantes de votre affiliation à la Fédération Française de Rugby (FFR). Elles doivent être rigoureusement 

identiques aux justificatifs d'identité. 
 

Coordonnées TUTEURS 

Tuteur 1 

Nom / Prénom :   

Qualité :  

Téléphone : Fixe :                                                            Portable : 

Adresse mail :  

Tuteur 2 

Nom / Prénom :   

Qualité :  

Téléphone : Fixe :                                                            Portable : 

Adresse mail :  
 

 

 

 

Les informations recueillies font l'objet d’un traitement informatique destiné au suivi des membres affiliés à Ia FFR et la gestion des licences. Le traitement 
des données est opéré avec le système d’information Oval-e déclaré auprès de la CNIL sous le n°1051250. Les destinataires des données sont la FFR et ses 

structures affiliées. Conformément à la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978, vous bénéficiez d’un droit d’accès et de rectification aux informations 
qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication des informations vous concernant,  veuillez-vous adresser au Service des 
Qualifications de la Fédération, à la Ligue Ile-de-France, à l’AS Lagny Rugby ou par mail à l’adresse cnil@ffr.fr. 

1 En cochant OUI, ici et sur Oval-e, le signataire autorise la FFR et l’AS Lagny Rugby à communiquer ses coordonnées à leurs partenaires pour les utiliser 
à des fins commerciales, associatives ou humanitaires. 

2  Pour les activités à l’extérieur du club (matchs, tournois, etc..), le déplacement des joueurs est habituellement fait en autocar affrété par l’AS Lagny 
Rugby. Toutefois, un déplacement peut exceptionnellement être réalisé en voiture particulière (co-voiturage). Pour les entraînements sur les terrains 
d’Ozoir-la-Ferrière, Tournan-en-Brie ou Pontault-Combault le co-voiturage est utilisé.  
En cochant OUI, le tuteur signataire autorise le co-voiturage pour le joueur objet de cette fiche d’inscription. 

En cochant NON, le tuteur signataire s’engage à transporter le joueur sur le lieu de l’activité.  
3  En cochant OUI, le tuteur signataire autorise l’AS Lagny Rugby à utiliser et publier l'image du joueur objet de cette fiche d’inscription dans le cadre de 

ses activités au sein l’AS Lagny Rugby, sur tout support (papier, vidéo, informatique, site internet, presse, …) pendant la période d'exploitation du club. 
Il engage le signataire sur le consentement du joueur. 

4  En cochant OUI, le tuteur signataire et le joueur s’engagent à avoir pris connaissance du règlement intérieur du club, dispon ible au club house et sur 
le site Internet aslagnyrugby.net. 

5  La signature engage le joueur pour la saison ainsi qu’au versement intégral de la cotisation annuelle.  
 

  

Divers 
 

• Autorisation CNIL 1 :  OUI  NON  

• Autorisation co-voiturage 2 :  OUI   NON  

• Autorisation du droit à l’image 3 :  OUI   NON  

• J’ai pris connaissance et accepte le 
règlement intérieur 4 : 

 OUI 
 

   
 
 
 

(Nom, Prénom, signature) 5 

Fait à __________________, le ____________ 
 
 
 
 

AS LAGNY RUGBY 
n° FFR : 4644Y 



 

 

Fait à __________________, le ____________ 
 
 
 

 
 
 
 

(signature) 

 

Autorisation de soins en cas d’accident 
Saison 2022-2023 

 
 
 
 
 

Formulaire à remplir par un tuteur légal (père, mère, autre..) 
 
 

Je, soussigné(e) (NOM, Prénom, qualité)   

en cas d’accident de (NOM, Prénom du licencié) 
  

autorise par la présente : 

• tout examen ou intervention chirurgicale qui serait nécessaire, 

• le responsable de l’association, de la Ligue ou de la Fédération française de rugby (FFR) :  
- à prendre toutes mesures utiles et notamment à demander son admission en établissement de 

soins, 
- à reprendre l’enfant à sa sortie, uniquement en cas d’indisponibilité absolue du représentant légal 

du mineur. 

INFORMATIONS COMPLÉMENTAIRES 
Coordonnées des personnes à joindre en cas d’accident 

Tuteur 
signataire 

Nom :   

Prénom :  

Qualité :  

Téléphone portable :  

Téléphone fixe :  
 

Seconde 
personne à 

joindre 

Nom :   

Prénom :  

Qualité :  

Téléphone portable :  

Téléphone fixe :  
 

Médecin 
traitant 

Nom :   

Prénom :  

Adresse :  

  

Téléphone :  

 

 
 
 
 
 
  

AS LAGNY RUGBY 
n° FFR : 4644Y 



 

 

Fait à __________________, le ____________ 
 
 
 
 
 
 

 
 

(Nom, Prénom, signature) 

 
 

Règlement licence – tailles vêtements  
M-16, M-19, F-18 
Saison 2022-2023 

 

 
 

Nom :  

Prénom :  

Montant à régler 1 :  190€ 2 

Mode de règlement 3 :  
 

1 Formule dégressive si plusieurs enfants (20 € pour le 2ème enfant et pour les suivants) 

2 Pour les cadets et juniors ce montant inclus la dotation d’un short, d’une paire de chaussettes et d’un tee-shirt 
technique d’entraînement aux couleurs de l’entente Val de Brie Rugby 77. 
Pour les cadettes ce montant inclus la dotation d’un short, d’une paire de chaussette et d’un protège-dents. 

3 Chèques (3 maxi, date au plus tard janvier 2023), ou espèces, voire Carte bancaire. Pour les chèques, inscrire 
le nom prénom et la catégorie du licencié au dos ainsi que la date d’encaissement souhaitée au dos. Chèques à 
l’ordre de AS Lagny Rugby. 

 
 

Taille short (S, M, L, XL, XXL) =>  

Taille chaussettes (35/38, 39/42, 43/46) =>  
 
 
Si vous avez plusieurs enfants inscrits à l’AS Lagny Rugby, merci de nous le signaler ci-dessous pour le suivi des réductions 
liées à la dégressivité. 

 
 

1er enfant NOM Prénom :  Catégorie (ou année) :  

2ème enfant NOM Prénom :  Catégorie (ou année) :  

3ème enfant NOM Prénom :  Catégorie (ou année) :  

 
 
 
 
 
 
 
 

Documents papier :    Certificat médical  Autorisation de soins  Fiche d’inscription 

Versions numérisées sur Oval-e :    Justificatif d’identité  Photo   Certificat médical  Autorisation de soins 

Règlement :  montant : ___________________ 

Mode de paiement :   Espèces    chèque(s) : nb ______   CB (préciser date : ________)   

Date validation Oval-e par ASLR : ______________ Validé par : __________ 

Date de validation LIFR (nouveaux licenciés uniquement) : ___________ 

Demande de complément LIFR éventuel : _________________________________________ 

Date de délivrance de l’équipement : __________  

Autres informations éventuelles : 

Cadre réservé à l’AS Lagny Rugby 

AS LAGNY RUGBY 
n° FFR : 4644Y 


