
FICHE INSCRIPTION SAISON 2025-2026 

 100 Bd Emile Zola – Oullins Pierre-Bénite 

Mail : cascoltennis@gmail.com 

Tel : 06-60-63-40-96 

1 adhérent = 1 fiche d'inscription 

□ 1ère inscription  □ Avec cours collectifs 

     □ Renouvellement  □ Sans cours collectifs 

Nom : __________________________________________________________________________________ 

Prénom : ____________________________  Né(e) le : _____ /_____ / _________    Sexe  :  F  /  M  

Adresse : _______________________________________________________________________________ 

Code postal – Commune : _______________________________________________________________ 

Téléphone(s) :  _____ _____ _____ _____ _____        /       _____ _____ _____ _____ _____    

Courriel (à écrire en majuscule) : _________________________________________________________ 
 

 □ Adulte □ Jeune 

Niveau de tennis □ Débutant  

□ Confirmé  

□ Classé   
 

□ Balle rouge 

□ Balle orange  

□ Balle verte  

□ Balle Jaune, classé : _____ 

Disponibilité  Jour d’INdisponibilité :  ____________________ 

___________________________________________ 

Dispo à partir de □ 18h         □ 20h 

□ Mercredi matin 

□ Mercredi AM 

□ Samedi matin 

□ Soir semaine 

Pour les mineurs seulement :  

 Attestation d’absence de contre-indications à la pratique du tennis (Cerfa N°15699*01) complété  

 En cas d’une réponse positive dans le formulaire Cerfa : Photocopie du certificat médical autorisant la pratique du 

tennis datant de moins de 6 mois. 

Vous pouvez charger et transmettre votre certificat médical au club ou répondre au questionnaire de santé (accessible 

une fois connecté à votre compte) directement sur l’application ou le site internet Ten’Up. 
 

Je soussigné(e) ___________________________________ , autorise le CASCOL TENNIS :  

- à diffuser des photos de moi/ mon enfant sur son site internet et/ou autres documents de communication.  

- à respecter le règlement intérieur du Club. 

- à collecter et conserver mes données personnelles. 
 

Je soussigné(e) ______________________________ avoir pris connaissance qu’aucun remboursement ne sera effectué. 

Date : __________________________ Signature : 
 
 
Cadre réservé à l’administration  

Saisie ADOC □ Identité □ Licence □ Formule □ Entrainements 

   Suivez-nous : 

 www.cascoltennis.com 

 www.facebook.com/cascoltennisoullins 

 www.instagram.com/cascoltennis 

 
 

mailto:cascoltennis@gmail.com
https://tenup.fft.fr/
http://www.cascoltennis.com/
http://www.cascoltennis.com/
file:///G:/CASCOL/documents/facebook.com/cascoltennisoullins
file:///G:/CASCOL/documents/facebook.com/cascoltennisoullins
https://www.instagram.com/cascoltennis/
https://www.instagram.com/cascoltennis/
https://www.facebook.com/cascoltennisoullins


 

 

ADHESION – LICENCE 
Accès du lundi au dimanche  

8h à 22h,  
Réservation sur Ten'up 

ENTRAINEMENTS 
COLLECTIFS 

 

(facu l tat i f )  

Adultes 185€ 150€ ( 2 3  s é a n c e s a n n u e l l e s  de  1 h 3 0 ) 

Étudiants 155€ 120€ ( 2 3  s é a n c e s a n n u e l l e s  de  1 h 3 0 ) 

Jeunes 
(nés en 2016, 2015, 2014, ...) 115€ 95€ ( 2 7  sé a n c e s  a n n u e l l e s  de  1 h ) 

Galaxy Tennis  
(enfants nés en 2017, 2018, 2019, ..) 105€ 85€ ( 2 7  sé a n c e s  a n n u e l l e s  de  1 h ) 

Possibilité aussi de cours individuels. 
 

 ADHÉSION + LICENCE   ___________ € 

  
 ENTRAINEMENTS COLLECTIFS ___________ € 

                            RÉDUCTIONS 
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Pass région (lycéens) :            □    -  30 € 

□ Chèque de 30 €  
(rendu après validation du pass région) 

□ N°du pass : ______________________  

□ Code (carte pass) :  ___  ___  ___  ___ 

Coupon pass sport (bénéficiaires de 
l’allocation de rentrée scolaire de la CAF,  
à partir de 14 ans)  

□   -  70 € 

□ Chèque de 70 €  
(rendu après validation du coupon sport) 

□ N° du pass : ____________________  

Coup d’Pouce Sport et Culture (habitant 
Oullins-Pierre-Bénite, de la moyenne section à 
la 3e) 

□   -  60 € □ Chèque de 60 €  
(rendu après validation du coup d’pouce) 

 
Tarif famille :   
- 10 € / adhérent (2 adhérents par foyer)  

- 15 € / adhérent (3 adhérents par foyer)  

  

□   -  10 € 

□   -  15 € 
  

 
Tarif cheminot (et ayant droits) :  
Non cumulable avec les tarifs « famille »  □   -  30 €  □ N° de CP : ________________________  

 

TOTAL À RÉGLER   ___________ € 

□ Espèces 

□ Chèques vacances / coupons sport  

□ Chèques (maximum 3 chèques) 

 

Aucun remboursement ne sera effectué 

 
Date : _______________________      Signature :  


