
Séances Encadrées* 5 jours sur 7 Tarifs
standard

* 1) Adultes et jeunes à partir de 15 ans 
(2008) en compétition (hors coût criterium) 275 €

*2) Jeunes moins de 15 ans ( 2007 et après)
avec ou sans compétition ( hors critérium) 255 €

*Extérieur au Club (entrainement seul
sans licence) (1) 200 €

Jeunes 10 ans et moins (2013 et après) 180 €

Adultes Loisirs 180 €

Ping en famille (dimanche matin) 90 €

Ping Alzheimer 65 €

Remise Habitant d’Elancourt -10 €

Adhesion par Mecenat (CERFA déductible de 
264€ - cout réel 136€ aprés deduction impots) 400€

Des réductions sont accordées lors de l’inscription de 
plusieurs membres de la même famille (dans le cas de tarifs 
différents, les réductions sont effectuées sur les cotisations 
les moins élevées) :

-10% sur la 2ème cotisation -10%

-20% sur la 3ème cotisation -20%

-30% sur la 4ème cotisation -30%

Total Cotisation             €

PHOTO

Fiche d’inscription
 

Club Tennis de Table d’Elancourt 
Saison 2023/2024

NOM : PRENOM :

Né(e) le :							 Lieu de naissance :

Adresse :

Téléphone : Portable :

E-mail Adhérent : N° de licence : 

NOM : 
PRENOM :
Adresse :
Téléphone :
Portable :
E-mail :

NOM : 
PRENOM :
Adresse :
Téléphone :
Portable :
E-mail :

Père Mère

Pour les mineurs - RENSEIGNEMENTS DES RESPONSABLES

Tarifs des cotisations

Un dossier d’inscription complet c’est :
� La fiche de renseignements complétée (papier ou internet)
� Obligatoire un certificat médical ou le questionnaire de santé
� Les règlements de la cotisation
� 1 photo d’identité pour les nouveaux adhérents

✓ Les stages organisés pendant les vacances scolaires sont
payants, ils ne sont pas compris dans le prix de la cotisation.

✓ Possibilité de payer en plusieurs fois (date limite de la totalité
des paiements : 31/12/2023)

✓ L’adhésion comprends, la licence FFTT, l'assurance, les
cours encadrés,
+ 1 & 2 : Y compris Compétition par équipe (hors critérium indiv)

Responsable 1 : autre: Père MèreResponsable 2 : autre:

.../...

(1) Extérieur au Club (entrainement seul sans licence) : stage non compris dans ce 
forfait et inscription dans la limite des places disponible (sur approbation du Staff).

Pour toutes informations :
Contacts :
Eric Roman - Président du CTTE
06 21 48 49 58

François BOYAT - Vice-Président du CTTE
06 47 08 51 08

ou auprès des entraineurs à l'heure des séances.

Inscription sur le site internet (de préférence) :
www.ctte.fr

Adresse mail : 
ctte.inscription@gmail.com



AUTORISATION PARENTALE
Je soussigné (e) :...........................................................................

☐ autorise tout dirigeant ou responsable du CTT Elancourt à donner en nom, lieu et place toute autorisation
nécessaire pour tout acte médical ou chirurgical qui, le cas échéant, serait à effectuer en urgence par le corps
médical, concernant mon enfant (Nom, Prénom de l’enfant) ........................................................................................
.................................................

Je soussigné (e) :............................................................................autorise mon enfant (Nom, Prénom de l’enfant) 
.............................................................................................................................

☐ autorise toute autre personne à transporter mon enfant dans son véhicule personnel, à l’occasion des
déplacements nécessités par la pratique du Tennis de Table.

☐ vérifierai que, à l’heure des cours, mon enfant est bien pris en charge par le ou les responsables du C.T.T.
Elancourt et viendrai le chercher dans la salle à la fin du cours.

☐ Autorise mon enfant à rentrer seul ou attendre devant le gymnase à la fin de la séance.

Nous diffusons sur ces médias, des résultats, informations et photographies à caractère purement sportif sur les 
équipes et les joueurs du club. Cependant, si vous ne souhaitez pas que votre image (ou celle de votre enfant 
mineur) soit diffusée sur le site cocher la case ci-dessous:
☐ Cochez la case Date et mention «Bon pour pouvoir» : ......./......../........... 

Signature :

Total des cotisations
.......€

=..........€

Règlements :
� Paiement par chèque 
� Paiement par chèque en plusieurs fois.

�  Nombre de chèque :...........
�  Valeurs des chèques : ...........
�  les mois de remise de chèque (max. 31/12/23)

................................................................................
� Paiement par virement en notant en reférence : 

«cotisation Nom et Prénom»
Code Banque : 30003 Code Guichet : 02199 N° de compte : 00037281744 Clé RIB : 77 
IBAN : FR76   30003   02199  00037281744  77
BIC ADRESSE SWIFT : SOGEFRPP
� Paiement par CB

Criterium fédéral

Total et Mode de réglements

Participe au criterium Fédéral (merci de cocher la case, à régler en septembre) : ☐  OUI ☐  NON




