
Comité du Rhône-Métropole de Lyon de Tennis de Table - Association de loi 1901 

Siret n° 334 129 822 000 48 - A�rément FFTT 1935 17205 

BORDEREAU D'INSCRIPTION 

Stages de Tennis de Table - été 2023 

 En fonction de l'évolution de la crise sanitaire du Covid 19, le stage pourra être reporté 
ou annulé, et en cas, vous serez remboursé. 
Pour vous inscrire, merci de remplir le document ci-dessous et de nous le retourner par 
email ou courrier postal. 

Vous pouvez aussi remplir le formulaire d'inscription en ligne sur 
www_rhonelyontt_com rubrique ENTRAINEURS ET STAGES/ Stages d'été 

Le bordereau d'inscription, accompagné de toutes les pièces du dossier d'inscription (liste 
ci-dessous), est à retourner à l'adresse suivante:

r­

L.. 

stai;ies-ete@rhonelyontt.com 

CRML TT - 28 rue Julien - 69003 Lyon 

-, 

....J 

l.'.ensemble du dossier d'inscription est disponible sur 
notre site www.rhonelyontt.com, rubrique ENTRAINEURS ET ST AGES / Stages 
d'été (Vichy). Il doit être renvoyé en intégralité, à savoir: 

• le bordereau d'inscription complété et signé par le responsable légal du participant;
• la fiche sanitaire cerfa 1008*02 complétée et signée ;
• la décharge d'hospitalisation et de transport complétée et signée;
• le droit à l'image, complété et signé;

Après réception du dossier complet, vous recevrez une confirmation d'inscription.

Toute inscription vous engage à avoir pris connaissance des conditions 
particulières d'inscription (page suivante) et à en avoir accepté les termes. 

Je soussigné(e) Madame, Monsieur ............................................................ . 

père, mère ou tuteur légal du participant .................................................. . 
m'engage par la présente à avoir pris connaissance des conditions d'inscription 
des séjours. 

Date et signature 

COMITÉ 

TENN S o, TABLE 
rhônemétropolc 

delyon 

PARTICIPANT 

NOM 

Prénom 

Email 

Téléphone 

Club 

N° de licence 

saison 2022/2023 

COORDONNÉES 

TUTEUR LEGAL 

NOM 

Né(e) le Prénom 

/ / 

Email 

Téléphone 

Adresse postale 

RÉSERVATION 
cochez les cases correspondantes 

CHOIX DU/DES SEJOUR S 

Dates de séjour 

du 9 au 15/07/2023

du 15 au 21/07/2023 

AVANTAGES 

Pension complète 

Je choisis le trajet avec accompa�nateur à l'aller au retour 

Limité à 24 places/trajet. Les informations précises d'horaires, de lieu de rendez-vous en �ore et du contact seront 

communiquées aux participants 15 jours avant le début de choque sta�e. 

Un enfant de la même fratrie est-il déjà inscrit ? oui non 

Si oui: NOM Prénom de l'enfant ____________________ _ 
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