
 

YOSO COMBAT CLUB - 255 RUE DU PRADO 69270 FONTAINES SAINT MARTIN 
Tél: 06 45 71 09 72 - Mail: yosocombatclub@gmail.com N° RNA W691105874 

 FICHE D’INSCRIPTION SAISON SPORTIVE 2025 -2026  

Liste des pièces à fournir lors du 1er cours 

● Dossier d’inscription complétée et signée 

● Règlement de la cotisation (chèque ou espèces) 

● Signature du règlement intérieur du club 

● Signature autorisation du droit à l’image 

NOM :  PRÉNOM : 

DATE DE NAISSANCE …….……./…………/……………. SEXE : 

LIEU DE NAISSANCE : PAYS DE NAISSANCE : 

ADRESSE : CODE POSTAL : 

TÉL FIXE : TÉL PORT : 

EMAIL LICENCIÉ :  EMAIL PARENTS :  

N° LICENCE : 
(si licencié dans un autre club avant 2025) 

CERTIFICAT MÉDICAL : OUI / NON  

NON OBLIGATOIRE SAUF SI PATHOLOGIE SPÉCIFIQUE 

RESPONSABLE LÉGAL : 
(pour les mineurs -18 ans) 

RESPONSABLE LÉGAL : 
(pour les mineurs -18 ans) 

 

PERSONNE A PRÉVENIR EN CAS D’URGENCE : 
Nom : 
Prénom : 
Lien de parenté : 
Tél : 
 

PERSONNE A PRÉVENIR EN CAS D’URGENCE : 
Nom : 
Prénom : 
Lien de parenté : 
Tél : 

 

AUTORISATION PARENTALE POUR LES MINEURS 

Je soussigné,………………………………………………………………………… ayant autorité parentale sur l’enfant 

……………………………………………………… autorise les responsables des cours ou des déplacements pour 

les compétitions et les autres activités de la saison sportive, à prendre en cas d'accident, toute 

décision d'ordre médical en mes lieu et place, s'il leur est impossible de me joindre en temps voulu. 

N° de Sécurité Sociale :……………………………………………………………………………… 

NB : toute cotisation payée pour la saison en cours ne pourra être remboursée. 

  

Date :…../……/………        Signature: 

TARIFS SAISON 2025-2026 

Enfants : 255€ /an 

Adultes : 480€ / an 

Étudiant : 375€ / an 

Open Mat Access : 175€ / an 

 

Facilités de paiement (3x par chèques) 



 

YOSO COMBAT CLUB - 255 RUE DU PRADO 69270 FONTAINES SAINT MARTIN 
Tél: 06 45 71 09 72 - Mail: yosocombatclub@gmail.com N° RNA W691105874 

Autorisation de droit à l'image et/ou la voix 

YŌSO COMBAT CLUB – 255 RUE DU PRADO – 69270 FONTAINES SAINT MARTIN 

 

Objet : Autorisation de filmer et publier des images/vidéos  

 

Je, soussignée, (nom du parent/tuteur légal) 

Nom :……………………………………………………  Prénom:………………………………………… 

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

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

Pays :…………………………………………………. 

Tél :……………………………………………………. 

Email :………………………………………………….@....................................................................... 

 

Autorise, à titre gratuit YŌSO – COMBAT CLUB 

- à filmer, photographier et/ou enregistrer ……………...................... (nom de l’enfant si mineur) 

- à effectuer un montage, reproduire et diffuser ces images/vidéos 

- à diffuser ces images/vidéos sur les supports du club (réseaux sociaux, site Web du club, journal 

interne, « Newsletter », presse locale,…) sans limite dans le temps. 

Je peux me rétracter à tout moment, sur simple demande écrite à : 

YŌSO COMBAT CLUB  

2B RUE JULE SFERRY  

69270 FONTAINES SUR SAÔNE 

Je m’engage à ne pas tenir responsable la structure précitée ainsi que ses représentants et toute 

personne agissant avec sa permission pour ce qui relève de la possibilité d’un changement de 

cadrage, de couleur et de densité qui pourrait survenir lors de la reproduction. 

La présente autorisation est personnelle et incessible et ne s'applique qu'aux supports explicitement 

mentionnés. 

Je déclare avoir 18 ans ou plus et être compétent à signer ce formulaire en mon propre nom. 

 

J’ai lu et compris toutes les implications de cette autorisation. 

 

 

Fait à……………………………………….      Le Signature :



 

YOSO COMBAT CLUB - 255 RUE DU PRADO 69270 FONTAINES SAINT MARTIN 
Tél: 06 45 71 09 72 - Mail: yosocombatclub@gmail.com N° RNA W691105874 

 

INFORMATION IMPORTANTE CONCERNANT 

L’ASSURANCE INDIVIDUELLE ACCIDENT 

 

Chère future licenciée, Cher futur licencié, chers parents 

 

Nous vous rappelons qu'il est essentiel de prendre connaissance des implications liées au choix de 

souscrire ou non à la garantie individuelle accident proposée avec la licence sportive. 

En cas de refus de cette garantie, veuillez noter que vous ne serez pas couvert(e) pour les incidents 

corporels survenant lors de la pratique du Jiu-Jitsu brésilien / Grappling. Par conséquent, tous les 

frais médicaux résultant d'un accident seront à votre charge ou à celle de votre autre assurance 

personnelle. Il est crucial de comprendre que ces frais peuvent être très élevés, notamment en cas 

de blessure grave avec des séquelles. 

 

L'assurance proposée par la Fédération Sportive des ASPTT (FSASPTT), incluse avec la licence CFJJB, 

est spécifiquement adaptée à la pratique du Jiu-Jitsu brésilien et du Grappling. Elle offre des 

garanties avantageuses, avec des montants de remboursement très favorables pour nos licenciés. 

Cette couverture est conçue pour vous protéger au mieux en cas d'accident lors des entraînements 

ou des compétitions. 

 

Nous vous encourageons vivement à considérer l’option de cette assurance pour pratiquer votre 

sport en toute sérénité. 

 

Merci de bien vouloir cocher l'option correspondante à votre choix : 

 

☐ J'accepte de souscrire à la garantie individuelle accident proposée avec la licence de la la 

Fédération Sportive des ASPTT (FSASPTT), pour un montant de 2€ (inclus dans le prix de la licence). 

 

☐ Je refuse de souscrire à la garantie individuelle accident, et j’accepte les risques et conséquences 

associés, en assumant l'entière responsabilité des frais médicaux en cas d'accident (j’obtiendrais une 

remise / remboursement de 2€ sur le prix de ma licence). 

 

Nom et prénom (ou du responsable légal) : ................................................................... 

Nom et prénom de l’enfant (si mineur) : ........................................................................ 

 

Date : ………. / ………. / ………. 

 

  

SIGNATURE 



 

YOSO COMBAT CLUB - 255 RUE DU PRADO 69270 FONTAINES SAINT MARTIN 
Tél: 06 45 71 09 72 - Mail: yosocombatclub@gmail.com N° RNA W691105874 

Adhérent : 

CADRE RÉSERVÉ AU CLUB 

ADHÉSION ENFANTS  ADHÉSION ADULTES ADHÉSION ÉTUDIANT 
Licence Fédérale  Licence Fédérale  Licence Fédérale  

Adhésion à l’association  Adhésion à l’association  Adhésion à l’association  

Cours de Jiu Jitsu Brésilien  Cours de Jiu Jitsu Brésilien 
Cours de Grappling 

Cours de Jiu Jitsu Brésilien 
Cours de Grappling 

TOTAL 255€ TOTAL 480€ TOTAL 375€ 

Réduction Famille : 
…………….. 

  

 

REDUCTIONS FAMILIALES SUR LES COTISATIONS (ENFANTS D’UNE MEME FAMILLE) : 

2 enfants inscrits : 15 € de réduction pour le 2ᵉ enfant 

3 enfants inscrits : 30 € de réduction uniquement pour le 3ᵉ enfant 

4 enfants inscrits : 45 € de réduction uniquement pour le 4ᵉ enfant 

Une seule réduction est appliquée, uniquement sur la cotisation du dernier enfant inscrit. 

 

MODES DE RÈGLEMENT 

CHÈQUES 
3 chèques maximum 

ESPÈCES 
Paiement en 1 fois 

PASS’SPORT PASS RÉGION 

Chèque n°……………….. 

 

A L’INSCRIPTION 

SEPTEMBRE 

––  

N° PASS’ SPORT : 

……………………………… 

 

N° de Carte : 

……………………………… 

Code carte : 

……………………………… 

Chèque n°……………….. 

 

DÉBUT DÉCEMBRE 

 

   

Chèque n°……………….. 

 

DÉBUT MARS 

    

 


