
Association Sportive De Maillé 
FICHE D’INSCRIPTION à l’activité TENNIS DE TABLE  

Responsable Monsieur HOCHARD 
 

Horaires des entraînements au collège : 
1) Les lundis de 12h15 à 13h 

2) Les mardis de 12h15 à 13h 

3) Les vendredis de 12h15 à 13h 
 

En attendant de connaitre le nombre d’élèves inscrits, et pour permettre au plus grand nombre de 
jeunes d’avoir accès à cette activité, il est nécessaire d’indiquer vos vœux (1 choix de jour = 1 créneau 
d’entrainement – tous les choix/vœux ne sont pas nécessairement à remplir, sauf si votre enfant 
souhaite éventuellement participer aux 3 entraînements):  

- Choix n°1 (prioritaire) : 
- Choix n°2 (secondaire) : 
- Choix n°3 (facultatif) :  
 

Des compétitions UNSS (Union Nationale du Sport Scolaire) seront parfois proposées aux élèves les 
mercredis après-midis, mais elles ne seront pas obligatoires. Souhaitez-vous que votre enfant puisse 
participer aux compétitions de Tennis de table, en sachant qu’il sera nécessaire de se déplacer à pied 
ou en transport en commun pour y participer :  

□ Oui    □ Non 
 

Dans le cadre de la pratique de l’A.S. Tennis de table, votre enfant sera susceptible d’être 
photographié ou filmé. Autorisez-vous :  
- La diffusion de ces éléments à l’ensemble des membres de la section Tennis de table ? 

□ Oui    □ Non 
 
- L’utilisation de ces supports pour le site Internet du collège et l’affichage sur EcoleDirecte ? 

□ Oui    □ Non 
 
- L’exploitation de ces données pour améliorer les formations proposées par l’UNSS et d’éventuelles 

structures de formation en STAPS (Sciences et Techniques des Activités Physiques et 
Sportives) ? 

□ Oui    □ Non 
 

Il est vivement conseillé d’avoir sa propre raquette de Tennis de table (modèle conseillé : Artengo FR 
560 ou Cornilleau 300 à environ 15 euros) avec ses initiales indiquées dessus. 
 

Je soussigné(e) ………………………………………………………, parent de l’élève …………………………………………………………, 
en classe de ………………………, et né(e) le……………………, souhaite l’inscription de mon enfant à l’Association 
Sportive De Maillé pour pratiquer le TENNIS DE TABLE pendant l’année scolaire 2019-2020. 
 

Date :      
 
Signature de l’élève :     Signature des parents : 
 
 

 


