Spécial Inscription été
du 1°" Avril au 15 Septembre 2021
TENNIS CLUB DU CHABLE-BEAUMONT

Mail : tennisclubchable@gmail.com

TcCB

Bulletin d’inscription disponible sur notre site :
http://tennis-club-chable.com/

Date de*
Naissance

Nom* Prénom * Sexe* Tél (fixe/mobile)*

*Merci de renseigner tous les champs pour valider I’inscription

E-Mail 1 (en lettre capitale, LiSIDIE 1) oottt ettt st s et st s a e sa st s st et ereanan s
E-Mail 2 (en lettre capitale, LiSIDIE 1) oottt ettt st st st s sttt s sttt e snna s

Droit a I'image : oui_non __
Autorise les autres adhérents a consulter mes informations

et partager les coordonnées (E-mail & Tel.): oui _non _
Recherche de partenaires : oui __non

Abonnement valable du 1er Avril 2021 au 15 Septembre 2021, acces au court couvert et licence FFT
compris.

Cotisations/Réductions [Nombre TOTAL

Adulte 110 Euros

Junior (-18 ans) 60 Euros

Enfant de 6 ans et moins 50 Euros

Clefs* : caution (remboursable) 50 Euros

TOTAL
Chéque/Espéces Banque: No du Cheque:
Certificat Médical Année :

Cheéque bancaire a I’ordre du TCCB (Tennis Club du Chable- Beaumont)

CERTIFICAT MEDICAL OBLIGATOIRE POUR LES NOUVELLES LICENCES.

Pour le renouvellement ( certificat médical déja fourni de moins de 3 ans) joindre le questionnaire QS-

SPORT (joint) daté et signé avec nom et prénom.

INSCRIPTION VALIDEE ET RESERVATION POSSIBLE UNIQUEMENT A LA RECEPTION DE CE FORMULAIRE
DUMENT REMPLI, DU CERTIFICAT MEDICAL OU DU QUESTIONNAIRE QS-SPORT ET DU REGLEMENT.

A envoyer a : Tennis Club du Chable-Beaumont, 270 chemin de zone, 74160 Beaumont

(Ou déposer I'enveloppe directement dans la boite aux lettres du Club).



mailto:tennisclubchable@gmail.com

2=

Libertd » Bgalité » Praternité N°15699*01
REPUBLIQUE FRANGAISE

Renouvellement de licence d’une fédération sportive

Questionnaire de santé « QS — SPORT »

Ce questionnaire de santé permet de savoir si vous devez fournir un certificat médical pour renouveler votre licence sportive.

Répondez aux questions suivantes par OUl ou par NON* OuUl | NON

Durant les 12 derniers mois

1) Un membre de votre famille est-il décédé subitement d’une cause cardiaque ou inexpliquée ?

2) Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un essoufflement inhabituel ou
un malaise ?

3) Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ?

4) Avez-vous eu une perte de connaissance ?

5) Si vous avez arrété le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de santé, avez-vous repris
sans I"accord d'un médecin ?

OoOooooao
OoOooooaod

6) Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors contraception et désensibilisation
aux allergies) ?

A ce jour

7) Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur suite a un prohléme osseux,
articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, déchirure, tendinite, etc...) survenu durant les
12 derniers mois ?

o
[

o
[

8) Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ?

9) Pensez-vous avoir besoin d’un avis médical pour poursuivre votre pratique sportive ? D D

*NB : Les réponses formulées relévent de la seule responsabilité du licencié.

Si vous avez répondu NON a toutes les questions :
Pas de certificat médical a fournir. Simplement attestez, selon les modalités prévues par la fédération, avoir répondu
| NON & toutes les questions lors de la demande de renouvellement de la licence.

Si vous avez répondu OUI a une ou plusieurs questions :

Certificat médical a fournir. Consultez un médecin et présentez-lui ce questionnaire renseigné.

Nom : Date :
Prénom : Signature :

INSCRIPTION VALIDEE ET RESERVATION POSSIBLE UNIQUEMENT A LA RECEPTION DE CE FORMULAIRE
DUMENT REMPLI, DU CERTIFICAT MEDICAL OU DU QUESTIONNAIRE QS-SPORT ET DU REGLEMENT.

A envoyer a : Tennis Club du Chable-Beaumont, 270 chemin de zone, 74160 Beaumont

(Ou déposer I'enveloppe directement dans la boite aux lettres du Club).



Pour les cours adultes (individuels et collectifs), contacter directement Christophe Macrelle, 06 61 90

36 50, creassys@free.fr. L’adhésion au club est obligatoire pour toute personne prenant des cours
avec Christophe.

INSCRIPTION VALIDEE ET RESERVATION POSSIBLE UNIQUEMENT A LA RECEPTION DE CE FORMULAIRE
DUMENT REMPLI, DU CERTIFICAT MEDICAL OU DU QUESTIONNAIRE QS-SPORT ET DU REGLEMENT.

A envoyer a : Tennis Club du Chable-Beaumont, 270 chemin de zone, 74160 Beaumont

(Ou déposer I'enveloppe directement dans la boite aux lettres du Club).


mailto:creassys@free.fr

