
Compagnie des Archers Toulousains

SAISON 2020/2021

Nom :

Prénom :

Date de naissance :

Adresse :

Code postal/Ville :

Téléphone fixe (1) : Portable (1) :  

Adresse mail :

Qui joindre (mineurs)

AUTORISATION PARENTALE (obligatoire pour les mineurs) :

Je soussigné :

Autorise mon fils/ma fille à pratiquer les activités sportives du club susnommé.

Certificat médical obligatoire pour tous (2)                    Date du certificat : 

TARIFS (3)

Part club
   

      € Adulte :  €          € 

    € Mineur/étudiant :  €          € 

Montant total :   €

Chèques (3 maximum) à l'ordre du C.A.T : si vous voulez qu'ils soient encaissés plus tard, indiquez les dates :

OBSERVATIONS, MISES EN GARDES, ALLERGIES etc….

Je déclare avoir pris connaissance du règlement intérieur et avoir été prévenu que l'assurance d'une licence ne me couvre 
pas dans les compétitions organisées par une fédération différente.

A Toulouse le : Signature :

(1) Facultatif
(2) Valable 3 ans pour assurances FNSMR et FFTL
(3) Part club réduite à partir de la deuxième personne et/ou à partir du mois de mai : Voir fiche tarif

Assurance FNSMR Assurance FFTL

Adulte : ≥ 17 ans :

Mineur/étudiant : ≤ 17 ans : 

Tarif réduit à partir de la 2e personne (1er adulte plein tarif)



AUTORISATION 
DE PRISE ET DE PUBLICATION D’IMAGES

 

(Sans signature nous considérons que vous acceptez la publication de vos photos)

 

 

Je  soussigné(e)  ,   

représentant  légal  de   (nom  et  prénom  de 

l’enfant) :

Donne  mon  accord  pour  que  moi  ou  mon  enfant  soit  photographié  ou  filmé  lors  des  séances  

d’entraînement ou les compétitions auxquelles je (il) participe tout au long de l’année au sein de la  

Compagnie des Archers Toulousains sur son terrain ou des terrains extérieurs, ainsi qu’à la publication  

de ces photos ou vidéos, dans la presse, sur le site WEB du club ou tout autre support dans un but  

non commercial et directement lié à la pratique de l’activité.

Je note que la publication ne donne pas droit à une rémunération.

Refuse que les films et photos sur lesquels moi ou mon enfant apparaît soient publiées.

 Toulouse, le  Signature :



tarifs CAT 2020-2021

part club

adulte (18 ans et plus) 85,00 €  
enfant (<= 13 ans) gratuit  
étudiants, chômeurs… 63 €  
2ème personne de la même 
famille

63 €  

réduction exceptionnelle pour les 
adhérents  2019-2020 à déduire de la 
part club

-5,00 €  

  
Licence FNSMR 15,00 €  

  

Licence 
FFTL

17 ans et plus 36,00 €  
jusqu'à la veille des 17 ans 20,00 €  

  

membre du TAC affilié FFTA
si la FFTA assure sur nos parcours

part club 
uniquement, pas 
besoin de prendre 
une licence 
supplémentaire

 



Mémo pour aider les clubs à remplir leurs obligations en 
matière de production de certificats médicaux de leurs 
adhérents. 
 

 

1er cas : l’archer produit son certificat médical 

 

2ème cas : l’archer a déjà produit son certificat médical l’an passé et peut 
répondre « NON » à chacune des questions du questionnaire de santé « Cerfa 

n° 15699*1», il est exonéré de la production de ce certificat. Et dans ce cas il 

vous remplit l’attestation dont modèle joint. 

 

3ème cas : cas n° 2, mais il ne peut répondre « NON » à au moins une des 

questions du questionnaire, il doit fournir à nouveau un certificat médical. 

(Votre adhérent n’a pas à vous dire à quelle(s) question(s) il ne peut répondre 

NON – c’est médical et doit rester confidentiel) 

 

 

Il est de votre responsabilité, clubs, de conserver ces certificats et 
attestations ; en effet, la demande de licence implique que votre adhérent a 
déjà fourni le certificat ou l’attestation ; vous en êtes garants. 

 

 

 

 

 

 

En pièces jointes, pour vous aider dans cette tâche : 

- un modèle de certificat à remplir par le médecin, 

- le cerfa 15699*1 questionnaire de santé que vous pouvez remettre à votre adhérent, 

celui-ci restant confidentiel (Rappel - il n’a pas à vous le fournir rempli), 

- l’attestation   



 



Certificat Médical 
 

Je soussigné, ………………………………………………, docteur en médecine, atteste 

qu’après avoir procédé à l’examen clinique de 

……………………………………………………………….., celui-ci (celle-ci) ne présente à ce 
jour  aucune contre-indication lui interdisant la pratique du Tir à l’Arc en 

Campagne telle que décrite ci-dessous. 

Date, Signature et cachet du médecin 

 

 

 

 

 

 

 

 

LE TIR A L’ARC EN CAMPAGNE (à l’attention du médecin) 
 

Cette discipline, pratiquée par le demandeur, consiste à effectuer un ou plusieurs parcours 

de plusieurs kilomètres en terrain parfois très accidenté. Ces parcours sont jalonnés de 28 

cibles sur lesquelles seront tirées un maximum de 4 flèches par cible. Les arcs de « chasse » 

utilisés pour la pratique de cette discipline ont des puissances de tension qui se situent 

habituellement pour un homme adulte entre 25 et 35 kilos. 

Cette discipline, exigeante sur le plan physique, est contre-indiquée notamment en présence 

des pathologies suivantes : 

x Hypertension artérielle sévère non stabilisée 

x Angor de l’effort 
x Cardiopathie sévère non équilibrée 

x Infarctus du myocarde récent 

x Pneumothorax récidivant (relatif) 

x Scoliose importante évolutive (relative ou temporaire) 

x Fracture récente 

x Intervention abdominale récente.   



 
 

Renouvellement de licence d’une fédération sportive 
 

Questionnaire de santé « QS – SPORT » 
 
 

Ce questionnaire de santé permet de savoir si vous devez fournir un certificat médical pour renouveler votre licence sportive. 
 
 

Répondez aux questions suivantes par OUI ou par NON* OUI NON 

Durant les 12 derniers mois  
1) Un membre de votre famille est-il décédé subitement d’une cause cardiaque ou inexpliquée ? � � 
2) Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un essoufflement inhabituel ou 
un malaise ? � � 
3) Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ? � � 
4) Avez-vous eu une perte de connaissance ? � � 
5) Si vous avez arrêté le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de santé, avez-vous repris 
sans l’accord d’un médecin ? � � 
6) Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors contraception et désensibilisation 
aux allergies) ? � � 

A ce jour  
7) Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur suite à un problème osseux, 
articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, déchirure, tendinite, etc…) survenu durant les 
12 derniers mois ? 

� � 

8) Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ? � � 

9) Pensez-vous avoir besoin d’un avis médical pour poursuivre votre pratique sportive ? � � 

*NB : Les réponses formulées relèvent de la seule responsabilité du licencié. 
 
 

  Si vous avez répondu NON à toutes les questions : 
Pas de certificat médical à fournir. Simplement attestez, selon les modalités prévues par la fédération, avoir répondu 
NON à toutes les questions lors de la demande de renouvellement de la licence. 

 
 

Si vous avez répondu OUI à une ou plusieurs questions : 
Certificat médical à fournir. Consultez un médecin et présentez-lui ce questionnaire renseigné.  

 



ATTESTATION 
 

 

Je soussigné(e), …………………………………………………………., 

atteste par la présente avoir répondu « NON » à toutes 
les questions du questionnaire de santé « QS-Sport » 
cerfa 15699*1 pour le renouvellement de ma licence 
de tir à l’arc. 

 

 

 

Date, 

 

Signature : 


