
Fiche d’adhésion année 2023-2024 
      Paiement en ligne possible sur Tenup  

 
 
 
 
 

Fiche d’identité à remplir et ramener lors de l’inscription 

Nom adulte 1:………………………….……Prénom :……………..…………………. Date naissance :……./…..…/…….. 

Nationalité:……………….. Nom de naissance: …………..Ville de naissance:………….Pays de naissance..………….. 

Portable:…………………………………………….Email :…………………………………………………..:………………….. 

Adresse :…………………………………………………………………………….CP :.……….Ville :……………….………… 

Nom adulte 2 :……………………………… Prénom :………………………..………. Date naissance :……../………/……. 

Nationalité:……………….. Nom de naissance: …………..Ville de naissance:………….Pays de naissance..………….. 

Portable :……………………………………………..Email …………….:……………………………………………………….. 

Nom (de l’enfant) :…………………………..Prénom :…………….……………………Date naissance :……../………/……. 

Nationalité:……………….. Nom de naissance: …………..Ville de naissance:………….Pays de naissance..………….. 

Portable enfant  :…………………………………… Email enfant :………………………….………………………………..… 

Engagements – (à remplir par l’adhérent) 

 Questionnaire de santé (uniquement pour mineur): je reconnais avoir répondu NON à toutes les questions ou 
 Fourniture certificat médical de moins de 6 mois   
 Je soussigné(e) ……………………………………. autorise l’AS Fontaine tennis à utiliser les photos faites de 
moi-même (ou de mon enfant……………………………………..) pour aider le club à communiquer (articles, internet, 
presse locale et quotidienne) et ce, de manière gracieuse. 
 J’autorise les responsables à prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’urgence (soins, pompier..). 
 Adhésion « parent-enfant » : Je soussigné(e)……………………………………………………m’engage à ne jouer 
qu’avec mon enfant………………………………………………………………………………(nom-prénom). 

❏ Décharge pour les parents d’enfant mineur : Je soussigné(e)……….………………………… autorise mon 
enfant………………………………… à rentrer seul après le cours sans qu’aucun adulte ne vienne le chercher. 
❏ Je reconnais avoir pris connaissance du règlement intérieur affiché au club et téléchargeable sur le site 
internet du club fontainetennis.fr et m’engage à le respecter. 
❏ Je reconnais être informé de l’intérêt à souscrire un contrat de dommage corporel (voir information de la FFT 
affichée au club) 

 

Fait à Fontaine le ……./………./2023 
 
Signature  
 

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
 

Partie comptable à remplir par le club 

❏Mini-tennis ❏Ecole de tennis 7-18  ❏Pré-compétition 9-18 1 / 2 ❏Compétition 10-18 3 / 4 /5  

❏Adulte ❏Couple ❏Demandeur d’emploi/étudiant ❏Famille ≥3  

❏Parent-enfant ❏Cours adulte 1 / 2  ❏Physique 1 / 2  

    

Adhésion/ 
Licence 

      
Cours Clé 

Aide 
mairie Tatoo   Pass region Pass sport Total à payer 

  -     = 

     ❏Chèque ❏Espèces❏ANCV 

Chèque 1 Date Chèque 2 Date Chèque 3 Date  

         
 

Form 020923 

https://tenup.fft.fr/club/50380119/offres
https://www.fontainetennis.fr/
https://www.fft.fr/sites/default/files/2022-08/FFT-%20Fiche%20Pratique%20licenci%C3%A9s%20FFT%202022.pdf

