
 
 

FICHE INSCRIPTION ENFANTS / ADOS 6 A 17 ANS  
AERIEN 2024-2025 

 
 
Le présent contrat vous engage pour l'année complète ou pour la durée de validité de la carte ainsi qu'à 
prendre connaissance et accepter les Conditions Générale de Prestations (voir CGP) et le règlement intérieur 
 
 
Nom : ................................................................... Tél : …......................................................................................  
Prénom : .............................................................. Tél en cas d'urgence : …...................................................  
Date de naissance : ........................................ Mail : …...................................................................................  
Adresse : ............................................................ Facebook : ….......................................................................... 
............................................................................... 
 
 
Certificat médical : 
Attestation assurance responsabilité civile : 
Frais d'inscription obligatoire : 15 € (fournir une photo d’identité par mail) 
 
 
 

Je soussigné(e) Madame et / ou Monsieur …...................................................................................demeurant 
(adresse)............................................................................................................................................................................. 

agissant en qualité de (père et / ou mère), autorise ma fille/mon fils …................................................................... 
……………………………………………demeurant à la même adresse à pratiquer la pole dance / le cerceau / le tissu 
aérien (barrer les mentions inutiles) dans les locaux : 
 
 

EXPENDAPOLE STUDIO 
1 ANCIENNE ROUTE D'HEYRIEUX 

69200 VENISSIEUX 

 

Je certifie avoir l’autorité parentale sur cet enfant. Si parents séparés, mentionner celui qui a la garde de 
l'enfant le jour du cour. 
 
Personnes à contacter en cas d'URGENCE : 
1 – Nom – Prénom : ….................................................................... Tél : …...................................................................... 
2 – Nom – Prénom : ….................................................................... Tél : …...................................................................... 
3 – Nom – Prénom : ….................................................................... Tél : …...................................................................... 
 
Personnes autorisées à récupérer l'enfant / les enfants si les parents sont indisponibles (Sur 
présentation de CNI) : 



 

1 – Nom – Prénom : ….............................................. 2 – Nom – Prénom :........................................................... 
Tél : …............................................................................ Tél : …...................................................................................... 
Lien avec l'enfant/ mineur : ….............................. Lien avec l'enfant/ mineur : …......................................... 
 
3 – Nom – Prénom : …............................................... 
Tél : ….............................................................................. 
Lien avec l'enfant/ mineur : ….......................... 
 
 
Abonnement ados 1 cours par semaine* : 
 
Créneau choisi : …............................................................................................................................................................. 

• Pas de cours pendant les vacances et ponts. Fin des cours enfants / ados le 30 juin 
 
 
Règlement :  
 

− espèces : 
− Virement sur le compte Expendapole Studio (Totalité de l'abonnement) 
− Chèque à l’ordre de Expendapole Studio – Nombre de chèques (à remettre avec l'inscription 

obligatoirement – Encaissement le premier + frais inscription de suite puis tous les 5 du mois) : 
 
 
Je déclare avoir pris connaissance des CGP et du règlement intérieur (parapher le présent document) 
 
 
 
  Date :     Signature  des représentants légaux 
        précédée de la mention  
             Lu et approuvé : 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Expendapole Studio 
EURL au capital social de 5000 € 

Siège social : 215 Avenue Général Frère 
69008 LYON 

Siret 980089833 00027 – TVA Intracommunautaire FR 79980089833 
 Mail : rising.phoenix@expendapole.fr – Tél : 07 83 31 25 11 
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REGLEMENT INTERIEUR SPECIFIQUE AUX MINEURS 
 
 
1 – L'accueil des mineurs : 
Il est obligatoire d'amener votre enfant jusqu'à la salle du studio, lieu de prise en charge. Le studio 
Expendapole se décharge de toute responsabilité en dehors de l'enceinte du studio, si un enfant est seul. 
Le portail est fermé en dehors des heures d'ouverture. 
 
 
2 – Les activités et l'encadrement : 
Elles sont adaptées à chaque tranche d'âge selon les rythmes, les besoins des enfants. Les enfants ont 
des professeur.es / intervenant.es référent.es afin de permettre la mise en confiance. 
L'équipe Expendapole Studio est à votre écoute : n'hésitez pas à la solliciter si vous avez des questions ou 
des remarques. Nous privilégions les échanges pouvant être bénéfiques pour chacun. 
 
 
3 – Respect des règles de sécurité et d'hygiène :  
L'équipe Expendapole n'est pas autorisée à administrer des médicaments à un enfant. Si votre enfant a un 
traitement médical, il faut obligatoirement nous fournir la prescription médicale indiquant la posologie de 
chaque médicament, signée du médecin. 
Les enfants s'engagent à respecter le présent règlement intérieur incluant le matériel mis à disposition,  
les consignes de sécurité données, le protocole sanitaire en place au sein du studio, les professeurs ou 
tout autre personnel encadrant ainsi que les autres participants.  
En cas de non-respect des règles précitées, la direction se réserve le droit de ne plus accueillir l'enfant. 
L'enfant doit veiller à ses biens pendant les cours et en est le seul responsable. Le studio et son équipe 
ne pourront être tenu pour responsable en cas de vol, bris ou perte des objets personnels. 
Les mineurs ne sont pas autoriser à garder leur téléphone portable sur eux. Celui-ci doit être rangé dans 
ses affaires. 
 
 
4 – Assurance et accident : 
Si l'assurance du studio couvre l'ensemble des participants durant les activités, les responsables légaux 
des mineurs inscrits, s'engagent à souscrire un contrat d'assurance de personnes couvrant les 
dommages corporels auxquels peuvent s'exposer leurs enfants lors des cours (réf Art.L227-5 du code de 
l'action sociale et de la famille). 
En cas d'accident, le / les responsable.s légal.aux est contacté. S'il n'est pas joignable, la gérante ou 
l'encadrant, suivra les directives de l'équipe médicale (pompiers, SAMU,......) et prendra toutes les 
mesures nécessaires liées à l'état de l'enfant ou du jeune. 



En outre, si l'accident est liée à une erreur ou faute due au non-respect du règlement intérieur et 
consignes de sécurité, la responsabilité du studio et du personnel encadrant ne pourra être engagée  
L'assurance du studio ne pourra couvrir ces erreurs. 
 
L'adhérent.e et ses représentants légaux confirment avoir pris connaissance du présent règlement 
intérieur et des CGP. Ils s'engagent à les accepter et les respecter. 
 
 
 
 
Date :       Signature des représentants légaux (2 parents) 
          précédée de la mention « Lu et Approuvé » 
        Parapher le présent règlement 
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AUTORISATIONS PARENTALES 

 
 
 
Je soussigné.e, Madame et / ou Monsieur …...................................................................................responsable.s légal 
/ légaux de l'enfant..............................................…........................................................................................... autorise : 
 
- l'équipe du studio Expendapole ou son photographe MATHIEU VO INSTANT PRECIEUX à prendre des 
photos et / ou filmer mon / mes enfants à des fins publicitaires ou promotionnelles : OUI – NON 
 
- Mon enfant à rentrer seul : OUI – NON  
 
 
 
 
Date :       Signature des représentants légaux (2 parents) 
           précédée de la mention « Lu et approuvé » 
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DECHARGE DE RESPONSABILITÉ POUR UN MINEUR 

 
 
Je, soussigné(e) (nom prénom) :___________________________________________________________________________ 
Né(e) le : __________________________________________________________________________________________________ 
Demeurant à :______________________________________________________________________________________________ 
Téléphone :__________________________E mail :_______________________________________________________________ 
 
Agissant en qualité de représentant(e) légal(e) (préciser père et / ou mère) _______________________________ 
de (nom, prénom) :_________________________________________________né(e)le :________________________________ 
Autorise mon enfant à s’inscrire au studio Expendapole pour la saison 2024/2025 . 
 
Je déclare dégager le studio Expendapole et son équipe de toutes responsabilités en cas d’accident de 
toute nature que ce soit qui pourrait survenir à mon enfant (nom, prénom)________________________________ 
_____________________dans le cadre de son activité, seul ou pendant un cours collectif, et assure 
renoncer à toute action contre le studio Expendapole. 
 
Je déclare avoir fourni au studio Expendapole un certificat médical de non contre-indication pour la 
pratique des disciplines aériennes par mon enfant (nom, prénom) :________________________________________ 
 
Je suis parfaitement conscient(e) qu’il m’appartient de souscrire une assurance de responsabilité civile 
pour couvrir tout type de dommages matériels ou corporels causés à un tiers. 
 
Je reconnais avoir pris connaissance de tous les risques liés à la pratique de ces disciplines et mon 
enfant(nom, prénom)________________________________________s’engage à suivre les règles de conduite et de 
sécurité dispensés par l'encadrant.e, concernant l’utilisation des différents agrès et matériels, qui lui ont 
été énoncés par le Studio Expendapole. 
 
Je reconnais avoir lu et signé, ainsi que mon enfant le règlement intérieur du studio Expendapole. 
 
J’ai lu attentivement la présente décharge et la signe en toute connaissance de cause. 
 
 
Date :        Signature des représentants légaux (2 parents) 
           Précédée de la mention « Lu et Approuvé » 
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