
DOSSIER D’ADHÉSION POUR LES JEUNES SAPEURS POMPIERS DES SECTIONS DE LA GIRONDE

SECTION 

PHOTO

2026/2027

RENSEIGNEMENTS JSP F M JSP1 JSP2 JSP3 JSP4

NOM : Prénom :

Date et lieu de naissance :

Adresse :

Tél Portable : E_mail :

Etablissement scolaire
fréquenté :

Niveau scolaire : PSC 1 : OUI NON

Sports pratiqués

Niveau SCOLAIRE LOISIR CLUB

SITUATION DE FAMILLE
PÈRE MÈRE REPRÉSENTANT LÉGAL (2)

NOM / Prénom

Autorité parentale (1) OUI NON OUI NON OUI NON 

Adresse
(si différente JSP)

Tél domicile

Tél portable

Tél professionnel

e_mail (obligatoire)

Profession

COTISATIONS ET ADHESIONS

Section locale(3) € Il est obligatoire d'être 
adhérent de l'ensemble de
la chaîne associative pour 
une couverture des 
assurances optimale 

Signature JSP Signatures des parents
ou représentant légal

AHJSP (3) 10.35€

UD / UR / FNSPF (3)

(1€) (1€) (10,65€)
12.65€

TOTAL € N° chèque Banque

(1) Rayer la mention inutile (2) Si nécessaire (3) Cocher les cases correspondantes Version 2 – juin 2020

SAINT JEAN D'ILLAC



FONCTIONNEMENT DE LA SECTION
✗ Jours et heures habituels de présence du JSP :

JOURS Mercredi Vendredi Samedi Autre : 

HORAIRES

✗ Père, mère, Représentant légal(1), attestons avoir pris connaissance des statuts et du Règlement
Intérieur de la Section des JSP.

Signatures des parents
ou représentant légal

AUTORISATION DE DÉPLACEMENT
✗ en fin d'activité(3) :

J'autorise mon enfant mineur à partir seul en fin d'activité.

Je n'autorise pas mon enfant mineur à partir seul en fin d'activité.

Les personnes autorisées* à se voir confier mon enfant mineur en fin d'activité sont :

✗ Mme / Mr 

✗ Mme / Mr 

* Ces personnes devront se présenter à l'encadrant et être munies d'une pièce d'identité

✗ pendant l'activité(3) :

J'autorise, sous la responsabilité des encadrants de la section de JSP, les adultes membres des
Associations oeuvrant pour les JSP ou les parents des jeunes sapeurs-pompiers de la section à
transporter  mon  enfant  mineur  aux  différents  rassemblements,  compétitions,  sorties,
cérémonies, aux moyens de leur véhicule personnel, de véhicules loués ou ceux du SDIS.

J'autorise mon enfant mineur à participer aux :

✗ Epreuves sportives départementales, zonales, Nationales (Cross, parcours sportif et
épreuves athlétiques).

✗ Epreuves sportives du Brevet National de Jeunes Sapeurs-Pompiers.

Signatures des parents
ou représentant légal

(1) Rayer la mention inutile (2) Si nécessaire (3) Cocher les cases correspondantes



AUTORISATION PARENTALE D'HOSPITALISATION (JSP - 18ans)(3)

J'autorise l'encadrement des JSP à prendre toutes les mesures pour réaliser des clichés radiologiques,
faire  soigner,  hospitaliser  et  le  cas  échéant  à  faire  opérer  en  urgence  mon enfant  mineur  en cas
d'incident, d'accident ou de maladie survenant au cours des activités de JSP et suivant les prescriptions
des médecins d'urgence.

OUI NON

Je soussigné Mr Père

Mme Mère

Mr/Mme Responsable légal

du jeune  né le

Le retour du jeune hospitalisé à son domicile reste à la charge exclusive de la famille pour toutes les
modalités.

RENSEIGNEMENTS SANITAIRES
1- JSP

NOM : Prénom :

Date de naissance : N° de Sécurité Sociale :

Nom du médecin traitant : N° de téléphone du médecin :

2- RENSEIGNEMENTS(3)

✗ Groupe sanguin : 

✗ Traitement médical : 

OUI NON

Si oui, lequel

Pour les déplacements, joindre une ordonnance récente et les médicaments correspondants (boîtes de
médicaments, emballages d'origine marqués au nom du JSP avec la notice).  Aucun médicament ne
pourra être pris sans ordonnance.

✗ Allergies alimentaires :

OUI NON

Si oui, lesquelles

✗ Allergies médicamenteuses :

OUI NON

Si oui, lesquelles

✗ Régime alimentaire particulier :

OUI NON

Si oui, lequel

✗ Recommandations particulières et autres renseignements utiles :

Date : 
Signatures parents ou représentant 
légal

(1) Rayer la mention inutile (2) Si nécessaire (3) Cocher les cases correspondantes



AUTORISATION DROIT À L'IMAGE OUI NON

J'autorise l'Association Habilitée des Jeunes Sapeurs-Pompiers de la Gironde ainsi que la section concernée par l'adhésion à procéder
à des enregistrements visuels et/ou sonores de :

✗ moi-même,
✗ mon enfant,
✗ l'enfant dont je suis responsable,

à l'occasion de la réalisation de  reportages photographiques, prises de vues, films, dans le cadre des activités des Jeunes
Sapeurs-Pompiers.

Je déclare céder à titre gracieux, à l'Association Habilitée des Jeunes Sapeurs-Pompiers de la Gironde ainsi qu'à la section concernée
par l'adhésion les droits de représentation, de reproduction et d'exploitation de ces enregistrements. J'autorise donc l'Association
Habilitée des Jeunes Sapeurs-Pompiers de la Gironde ainsi que la section concernée par l'adhésion à reproduire et diffuser toutes les
images enregistrées par tous les moyens et sur tous les supports connus ou inconnus à ce jour.

Les droits de représentation et exploitation prennent en compte, entre autre : toutes les diffusions non commerciales en France et
à l'étranger, dans les tours opérateurs, offices de tourisme ou dans tout autre lieu afin d'assurer la valorisation de l'activité de
Jeunes Sapeurs-Pompiers. La représentation non commerciale comprend également les éventuelles diffusions du film sur des sites
internet ainsi que sur des DVD de présentation du projet, agendas, calendrier...

Les droits de reproduction comprennent toutes les copies du film, sur tous les supports connus ou inconnus à ce jour, que les deux
associations jugeront nécessaire d'établir.

Je déclare céder à l'Association Habilitée des Jeunes Sapeurs-Pompiers de la Gironde et à la section concernée par l'adhésion les
droits susmentionnés, sans contrepartie.

Signatures des parents
ou représentant légal

AUTORISATION DES DONNÉES INFORMATIQUES OUI NON

Pour  le bon fonctionnement des  associations  de  Jeunes  Sapeurs-Pompiers  auxquelles  mon enfant  mineur  adhère,  j'autorise  la
collecte et l'utilisation de données personnelles informatisées relatives uniquement à sa situation administrative et pour les besoins
de la formation. Ces données sont consultables sur simple demande et pourront être retirées à la demande des parents.

Signatures des parents
ou représentant légal

UTILISATION DES RESEAUX SOCIAUX ET SITES INTERNET (Facebook,

Snapchat, Instagram, Youtube, Twitter...) OUI NON

Il  est  formellement  interdit  de  mettre  des  photos  ou  vidéos  de JSP,  d'animateurs  ou  de  sapeurs-pompiers  en tenue  lors  des
manifestations organisées par le réseau associatif ou lors des activités de formation sur n'importe quel site SANS L'AUTORISATION
EXPRESSE DU RESPONSABLE DE LA SECTION OU D'UN MEMBRE DU CONSEIL D’ADMINISTRATION DE L'AHJSP.

Signatures des parents
ou représentant légal

CE DOSSIER COMPREND AU MINIMUM*
✗ 1 Exemplaire Statuts et règlement intérieur ;
✗ 1 Fiche information des parents visite et aptitude médicale ;
✗ Certificat médical de recrutement ou de réengagement ;
✗ Dossier médical pour le JSP allant au brevet dans l'année ;
✗ Dossier médical d'inscription et de suivi ;
✗ Fiche sanitaire pour les déplacements.

* Ce dossier peut comporter des fiches complémentaires pour les besoins de la section
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