
 

    

   FICHE D’INSCRIPTION  

       SAISON 2026 - 2027 

 

ADHERENT 
 

Nom : …………………………………………………………..…             Prénom : ………………………………………………………………….…. 

Date de naissance : …………………………..…………….     Lieu de naissance : ………………………..………………….…………………….. 

Adresse : ……………………………………………………………………………………………………………………………….………………………….. 

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

Téléphone : …………………………………………………………..…       Portable : ………………………………..……...………………….….…. 

Adresse Mail : …………………………………………………………………………………………………....……………………………………………. 

Profession : ………………………………………………………………………………………………………………………………..…….……………….. 

Participation au groupe WhatsApp :  Oui         Non             Avez-vous du temps pour aider l’association :   Oui              Non              

CONTACT EN CAS D’URGENCE 
 

Nom : ……………………………………………….……………………           Prénom :……………………………………………….………….……… 

Téléphone : ………………………..……………………………………….…              Lien : ……………………………………………………………………………     
 

AUTORISATION PARENTALE 
 

Je soussigné (e) …………………………………………………………………………………….…..  (Père / Mère / Tuteur), autorise mon enfant 

………………………………………………………………………………………………. à pratiquer le Tai-Jitsu et à participer aux activités de 

l’association sportive Tai-Jitsu Club Rouillon pour la saison 2026-2027. 

Déclare avoir pris connaissance des modalités d’inscription et du règlement intérieur. J’autorise le professeur à prendre 
toutes les mesures nécessaires en cas d’accident.  
J’autorise le Tai-Jitsu Club Rouillon à utiliser mon image ou celle de mon enfant pour ses publications. 
 
Autorise ce dernier à effectuer des déplacements sportifs (compétitions, rencontres amicales, stages, animations diverses en 
dehors du dojo) à bord du véhicule personnel d’un membre du club, d’un enseignant ou d’un parent accompagnateur. 
 
Conformément aux obligations du RGPD, les données personnelles que vous nous communiquerez ne seront utilisées que 
dans le cadre de l’association. Les données ne seront pas utilisées à des fins sortant de ce cadre. 
 
Les données non utilisées depuis deux ans sont régulièrement  
effacées de nos bases (opération effectuée au moins une fois par an).  
 

 

Fait à : ………………………………….       Le : ………………………………..…        
  

REGLEMENT 
 

Photo 

o Une fiche d’inscription complétée 

o Une photo 

o Attestation ou Certificat Médical  

o Le règlement de la cotisation 

PIECES A FOURNIR 

Montant cotisation : ……………………………………………..……..        
 

Payé le : ………………………………….……………………...…………….                                     
 

Par espèces :            Par chèque :         N°……..…………………                       
 

Date Encaissement : …………………………………..……………….. 

 

Signature de l’adhérent ou du responsable : 

 

 

 


