Tennis Club Beaumont sur Leze
Mairie

31870 Beaumont sur Léze
tcb.beaumont@gmail.com

Formulaire d’inscription TCB — Saison 2024/2025

ADHERENT

Nom Prénom
Sexe Né(e} le
Adresse

CP Commune
Tel Domicile Tel Portable
E-mail :

RESPONSABLE LEGAL POUR LES MINEURS PERE/MERE ou TUTEUR

Nom Prénom

Tel Meére Tel Pere

LA LICENCE FFT EST OBLIGATOIRE et elle inclut I'assurance. La somme est intégralement percue par la Fédération
Francaise de Tennis Enfants (-moins de 6 ans) 13€, Jeune (7 - 18 ans) 23€, Adulte 33€.

ADHESION + LICENCE + ACCES AUX COURTS

Jeune (18 ans) 050€ Adulte O70€
ADHESION + LICENCE + ACCES AUX COURTS + COURS COLLECTIFS
Mini Tennis (3 a 5 ans) 20 séances de 1h = 20 heures 0110 €
Club Junior, (6 ans et plus) 26 séances de 1h = 26 heures 0 150 €
Club Junior, 26 séances de 1h30 = 39 heures 0O 180 €
Adultes, 26 séances de 1h30 = 39 heures 0280 €
Cours supplémentaire Junior (obligation de jouer en compétition) 090 €
Cours supplémentaire Adulte 0 130€
Location de terrain par personne O3€
Clé lumiere 08¢
Carte Vacances (été) 040€
Compétitions Individuelles O6€/08€

PAIEMENT (réservé au bureau)

Montant total Du € O ChéqueNB/ Montant :
O Especes Montant :
O Chéques Vacances Montant :
O Pass Loissir Montant :
O Pass Sport Montant :

En cas de paiement groupé (ex. famille), payé par |'adhérent : Montant :




Tennis Club Beaumont sur Leze
Mairie

31870 Beaumont sur Léze
tcb.beaumont@gmail.com

AUTORISATIONS
Je soussigné(e),
NOM Prénom
Agissant
O En mon nom O en qualité de représentant(e) Iégal(e) de I’enfant mineur :

e Reconnait que |I'adhésion au TCB, entraine |’acceptation du reglement intérieur de celui-ci et des réglements de
la Fédération Francaise de Tennis (FFT),

e Reconnait avoir conscience des risques inhérents a la pratique sportive, avoir été informé(e) et avoir pris
connaissance des garanties d’assurance proposée par la licence,

e Reconnait avoir été averti(e) de I'intérét de souscrire une assurance complémentaire (notamment celle proposée
par la FFT) afin de bénéficier d’'une meilleure indemnisation en cas de dommage corporel,

L'adhésion au club entraine de facto I'adhésion a la Fédération Francaise de Tennis.

Le club et la FFT pourront étre amenés a utiliser vos données personnelles (notamment |'email) a des finalités fédérales
(notamment I’envoi de I’attestation de licence). A cette fin, les informations collectées seront susceptibles de donner lieu
a un traitement informatique par le Club et la FFT.

Jautorise le TCB a utiliser les photos de mon enfant ou de moi-méme pour sa communication interne ou externe
notamment sur le blog du club ou la page Facebook du club.

O Oui
O Non

Date et signature du membre (ou pour un mineur de son représentant(e) légal(e) : / /

Pour les mineurs :

Je soussigné(e) M/Mme en ma qualité de représentant(e) légal(e) de , atteste
qu’il / elle a renseigné le questionnaire de santé QS Sport Cerfa N°15699*01 et a répondu :

O Négativement a I’ensemble des rubriques.

QO Positivement a au moins une des rubriques et je fournis un certificat médical.
Date et signature du représentant(e) légal(e) : / /

COMPETITIONS

» Souhaitez-vous faire de la compétition :

O Oui

O Non
Si oui, merci de bien vouloir remplir la fiche des compétitions détaillées

» Souhaitez-vous obtenir les résultats des rencontres par équipe via un canal de diffusion :
O Oui
O Non



