
TARIF COTISATIONS 

Nombre de chèques (1, 2 ou 3) : ……… Le dernier chèque sera encaissé en décembre au plus tard. Veuillez noter les dates au dos des chèques. 

Virement □ (IBAN :FR76 1562 9027 6600 0204 2970 181) Espèces □ Chèque (possibilité de 3 chèques) □ 

Règlement 
Les chèques doivent être à l’ordre de « Association ASCC »(Chèque différent pour les dons) 

Champ. vétérans par équipe 12€ □ 
Champ. de Paris 10€ □ 

SUPPLEMENTS 

Maillot du Club 30€□ (le maillot est obligatoire pour les compétitions par équipe) 

Achat raquette club montée : 40€□ 
Critérium fédéral (compétition individuelle) 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Poussins et benjamins (Nés à partir de 2012) 27€ □Critérium vétérans 11€ □ 
Minimes, cadets et juniors (2005‐2011) 35€ □Coupe de val d’Oise 12€ □ 

 

Seniors et vétérans 44€ □ 
 

Deuxième licencié d’une 
même famille 

 
‐15€ □ 

Tous les champs doivent être remplis (un numéro de téléphone suffit) 

Nom : ………………………………………………… Prénom : …………………………………………………. Sexe : M □F □ 
Date/Nom/Lieu de naissance : …….../……..…./………… ……………………………… ……………………………………….. 
Nom ‐ Prénom des parents : ..…………………………………………………………………………………………………………………..... 
Adresse (des parents) : ..……………………………………………..……………………………………………………………………………………… 
Code Postal : ……………………. Ville : …………………………………………………………………………………………………… 
N° de Téléphone : ……………………………………………… N° de Portable : ………………………………………… 
Adresse Mail : …………………………………………………………………………………………………………………………… 

Cheminot (ou enfant de) □ Droit à l’image OUI□ NON□ 

FICHE D’INSCRIPTION – Saison 2023/2024 
ASCChambly Tennis de Table 

section.tt.secretaire@ascchambly.fr ‐ 06 87 62 93 39 
www.ascchambly.fr 

TARIF COTISATION 
Entrainement et Compétition par équipe 

Adulte et Junior 175€□ 
Jeune (‐ de 15 ans) 135€□ 
Loisir et entrainement guidé 

Jeune ou Adulte 120€□ 



POUR LES MINEURS 
 

AUTORISATION PARENTALE :(cocher la case utile) 
 

Je soussigné(e) …………………………………………………………………………………….…. 
 

□Autorise mon enfant à quitter seul(e) le lieu d’entrainement ou de compétition sous ma responsabilité 

□N’autorise pas mon enfant à quitter seul(e) le lieu d’entrainement ou de compétition 

DECHARGE PARENTALE : 
 

Je soussigné(e) …………………………………………………………………………………….…. 

□Autorise les dirigeants de la section à prendre toutes les mesures utiles en cas d’accident, y compris le transfert au centre hospitalier par 
les pompiers 

Eléments complémentaires à fournir 

Un certificat médical (1ere inscription ou certificat de plus de 3 ans) pour la pratique du tennis de table en compétition □ 
Attestation médicale (si certificat encore valable) □ 

Total : 
 

Cotisation : ………………………………………………… 
+ 
Suppléments : ……………………………………………. 
‐ 
Remise : …………………………………………………….. 

 
= ………………………………………………………………… 

 
Lu et approuvé le : 

 
Signature (parents pour les mineurs): 

 

 

 

Charte du respect à signer par le(la) joueur(joueuse) 
 
JE M'ENGAGE A: 
✔ RESPESCTER LE REGLEMENT INTERIEUR DE L’ASCC ET DES LOCAUX 
✔ETRE POLI 
✔ RESPECTER LES AUTRES (JOUEURS, ENTRAINEURS,...ETC) 
✔ RESPECTER LES DECISIONS DU BUREAU 
✔ RESPECTER LES HORAIRES 
✔ INSTALLER ET RANGER LE MATERIEL ET LE RESPECTER 
✔ ECOUTER LES CONSIGNES DE L'ENTRAINEUR 
✔ PORTER UNE TENUE ADAPTEE 
 
✔ ETAT D’ESPRIT ET FAIR‐PLAY EXEMPLAIRES 
 
En cas de manquement à ces règles, l’adhérent pourra être suspendu d’activité au club durant un mois, voir exclusion définitive 

Date: / / 2023 

Signature : 


