
CHASSIEU Aventure Escalade 

FICHE D'INSCRIPTION  Gymnase du Raquin 

2023-2024    https://chassieuaventure.fr 

    chassieuaventureescalade@gmail.com 
 

 
IMPOSSIBILITÉ de grimper sans un dossier complet dès le 1er jour 

 

NOM : ______________________________ Prénom :     SEXE :  

Date de Naissance :      /         /                Lieu de naissance:___________________ 

Si mineur, nom du représentant légal : _____________________ 

Adresse :  _______________________________________ 

       _______________________________________  Code Postal : _________ Ville : _______________  
      

Téléphone :   _____________   Portable _____________  

Adresse Email :   __________________________________________________________(lisible, en capitale) 

Si Lycéen, No Carte Pass’Région :_______________________________________________ 
 

 Type d’inscription :  ❑Nouvelle inscription ❑Renouvellement 
COURS CHOISI :  

 Enfant (6-10 ans) : ❑Lundi 17h15-18h45, ❑Mardi 17h15-18h30, ❑Mercredi 16h45-18h15, ❑Jeudi 17h15-18h30 

 Ados (11-15 ans) : ❑Mercredi 15h15-16h45, ❑ Mercredi 18h15-19h45, ❑Vendredi 17h30-19h00 

 Perf : ❑ Mardi 18h30-20h00, ❑Jeudi 18h30-20h00 
 Cadets, Juniors, Adultes (16 ans et +) ❑   
 Cours Famille ❑ 

Cotisation : ______,  

❑ assurance FFME ____ (Base : 8€, Base+ : 11€, Base++ : 18€),  

❑ Option ski (Base 8€ + 5€),  
❑ Option famille (130€) & Licences (famille) ___________   TOTAL : _______ 

❑ Goodies du club (T-Shirt, Gourde, Eco-cup) 
 

Autorisation parentale (pour les mineurs uniquement)  

Je soussigné(e) autorise mon enfant à voyager dans le véhicule d'un parent accompagnateur ou de tout autre 

membre du club ainsi qu’à faire pratiquer les soins médicaux en cas d'accident. 

Le fait d'emmener mon enfant au lieu de rendez-vous confirmant mon accord. 

Date :                                        Signature : 
 

Droit à l’image : Le soussigné autorise le Club à utiliser son image ou celle de son enfant sur tout support 

destiné à la promotion des activités du Club, à l'exclusion de toute utilisation à titre commercial.  

❑ Si vous ne le souhaitez pas, veuillez cocher la case ci-contre (l’absence de réponse vaut acceptation) 
 

Certificat médical : 

Pour les enfants MINEURS : nouvelle inscription, ou renouvellement de la licence,  

❑ J’atteste avoir pris connaissance du questionnaire de santé Code du sport Article Annexe II-23 (artA231-3) 

et que toutes mes réponses sont négatives. (sinon, certificat médical à fournir) 

Pour les Adultes, EN CAS DE RENOUVELLEMENT DE LA LICENCE : 

Date de saisie du certificat médical ----------- (les certificats médicaux émis en 2020 ne sont plus valides) 

J’ai déjà remis à mon club pour la saison 2021-2022 ou 2022-2023 un certificat médical. 

❑ J’atteste avoir pris connaissance du questionnaire de santé QS-Sport Cerfa N°15699*01 et que toutes mes 

réponses sont négatives.  

❑ J’ai pris connaissance que l’accès me sera refusé dès le premier cours sans certificat médical de moins de 3 

ans pour les adultes ou Questionnaire de Santé valide pour les enfants.  
 

Date et signature de l’adhérent (ou du représentant légal) : 

https://chassieuaventure.fr/
mailto:chassieuaventureescalade@gmail.com
https://chassieuaventure.fr/wp-content/uploads/2021/07/questionnaire-sante-jeune.pdf
https://www.formulaires.service-public.fr/gf/cerfa_15699.do

