
 
ABEILLE DES AYDES – Palais des Sports - 4 rue du Plessis – 41000 BLOIS  

(Parking GRATUIT à l’intérieur du complexe sportif) 

Tél : 02.54.78.01.50 - ada-g@orange.fr   
Site Web: www.ada-omnisports.com  Facebook: Blois Ada   Instagram: adaomnisports 

 

 

 

                    

                            

                  

 

 Nom………………………………………    Prénom…………………………………… 

Date de naissance : ……………………………………………………………………… 

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

 Code postal : ……………….…………….. Ville :……………………………………… 

 Portable :…………………………………………………………….. 

 Adresse mail :……………………………………...……………………………………. 

Personne à prévenir en cas d’urgence :……………………………………………………….. 

Tél :……………………........................... ▪ Autre(s) activité(s) à l’ADA :……………………... 
 

► Identité des parents / Tuteur / Curatelle (si mineur) *Rayez les mentions inutiles 
 

 Nom :…………………………………………………….    Nom : ………………………………………. 

Prénom : ………………………………………………. .   Prénom :…………………………….…..… 

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

Tél :……………………………………………………….    Tél :…………………………….. …………. 
 

Autorisation Parentale (si mineur) 
 

Je soussigné…………………………………………….…demeurant à …………………………….……… 
Agissant en qualité de l’enfant…………………………………………………….………………………….. 
 
  L’autorise à participer aux activités de l’Abeille Des Aydes. 
  M’engage à m’assurer de la présence de l’Educateur pour le début de chaque entraînement, stage ou compétition avant de laisser mon enfant et décharge de toute responsabilité 
les dirigeants et l’Educateur sportif. 
  Autorise le responsable de la section à prendre toutes les mesures d’urgence concernant mon enfant en cas d’accident ou d’affection aigue nécessitant une hospitalisation ou 
intervention chirurgicale, selon les prescriptions du corps médicale. 
Autorise mon enfant à quitter seul le lieu d’entraînement, de stage ou de compétition et cela sous ma seule responsabilité. OUI   NON  
Autorise mon enfant à être photographié et filmé au sein du club et à la diffusion sur tous supports (site du club, Facebook, Instagram, club, presse, tv …) OUI   NON  
 

*Merci de cocher la case afin de confirmer que vous êtes d’accord. 
 
 

 
 

Montant annuel du forfait :  
 

Cours dispensés hors jours fériés et vacances scolaires. 
 
 

 Tarif 12/14 ans : 70€ 
 Tarif adulte à partir de 15 ans : 90 € 
 

 

Aucun remboursement ne sera effectué, pour quelque motif que ce soit. 
 

   12-14 ans : mercredi 13h30/15h00 
   Adulte à partir de 15 ans : jeudi 17h45/19h15    

 

 J’accepte d’être photographié(e) et filmé(e) au sein du club et autorise la diffusion sur tous supports 
présents et à venir. 
Possibilité de règlement en maximum 3 chèques, encaissable sur 3 mois consécutif à partir de la date 
d’inscription.  

 

Fait à :………………………  le :…………………….. 
Mention « Lu et approuvé » et signature : 

 
Comment avez-vous connu l’ADA ? 
 

 Ancien Adhérent   Prospectus 
 Internet / site Web   Facebook  
 Instagram    Annuaire  
 Journal  Connaissance 
 
Autres :………………………………… 
………………………………………..... 

FICHE D’INSCRIPTION 
 TENNIS DE TABLE 

Saison 2025 - 2026 

Cadre réservé à 

l’administration 
 

Règlement : 
 

 CHEQUE 

- 

- 

- 
 CB 
 ESPECES 
 CE 
 COUPON ANCV 
 BON CAF 

 VIREMENT 

BANCAIRE 

 

 
 

Informations : 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

http://www.ada-omnisports.com/

