
DATE DE NAISSANCE
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PRÉNOM / NOM
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ADRESSE (s i  d ifférente)

Renseignements personnels

DATE DE NAISSANCE

ADRESSE

CODE POSTAL

VILLE

TÉLÉPHONE

EMAIL

PRÉNOM / NOM

L’
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DATE DE NAISSANCE

TÉLÉPHONE

EMAIL

PRÉNOM / NOM
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ADRESSE (s i  d ifférente)

conformément aux disposit ions de l ’art ic le  L .223-2 du code de la consommation,  le  c l ient  est  informé de son droit  de s ’ inscrire sur la l iste d ’opposit ion aux démarches téléphoniques

PARENT /  TUTEUR 1

P
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S
O

N
N

E 
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C
O

N
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C
T

ER PARENT /  TUTEUR 2

AUTRE à préciser

TÉLÉPHONE

PRÉNOM / NOM

SAS Dunkerque Golf Club
2075 Rte du Golf, 59380 Téteghem-Coudekerque-Village
Société par Actions Simplifiées au capital de 165 000 euros - RCS de Dunkerque

ECOLE DE GOLF 
FORMULAIRE D’INSCRIPTION
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SAISON 2026 / 2027

Renseignements golfiques

LICENCE FFGOLF INDEX

 (à remplir  s i  votre enfant a déjà été l icencié)

DRAPEAU OBTENU

COURS SOUHAITÉ 

BABY U16+U12

OUI NONAS-TU DÉJÀ DES FRÈRES OU SŒURS INSCRITS DANS NOTRE ÉCOLE DE GOLF ?
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Dossier d’inscription

L’ABONNÉ EST INFORMÉ QUE SON CONTRAT D’ABONNEMENT EST COMPOSÉ :

DU PRÉSENT FORMULAIRE
DU RÈGLEMENT INTÉRIEUR DU GOLF (CONSULTABLE À L’ACCUEIL DU GOLF)
LA CHARTE DE L'ECOLE DE GOLF
DE LA GRILLE TARIFAIRE APPLICABLE À LA DATE DE SOUSCRIPTION

JE SOUSSIGNÉ   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .   DÉCLARE AVOIR REÇU LES DOCUMENTS
LISTÉS CI-DESSUS ET LES ACCEPTER SANS RÉSERVE.

L’ABONNÉ CERTIFIE SUR L’HONNEUR QUE LES INFORMATIONS FIGURANT SUR LE PRÉSENT FORMULAIRE SONT EXACTES

FAIT LE :  

À :  SIGNATURE 

Paiement

PAIEMENT 
À LA SOUSCRIPTION
(comptant)

Y COMPRIS LA LICENCE
MONTANT ABONNEMENT

€  TOTAL À PAYER

CHÈQUE

ESPÈCES

PAIEMENT 
PAR MENSUALITÉS
(Par prélèvement sur compte bancaire)

1  échéance :  è r e

Échéances suivantes :

€  

€  

€  CB

Autorisations

PARENT /  TUTEUR 1

PARENT /  TUTEUR 2

AUTRE

TÉLÉPHONE

OUI

OUI

OUI

P
ER

S
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N
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E 
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U
T

O
R
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ÉE

 
À

 R
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U
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N
T

(à préciser)

PRÉNOM / NOM

MON ENFANT EST AUTORISÉ À QUITTER LE COURS DE GOLF NON ACCOMPAGNÉ
NON

A
U

T
O

R
IS

A
T

IO
N

P
A

R
EN

T
A

LE

AUTORISE DUNKERQUE GOLF CLUB AINSI QUE SES ENCADRANTS DÛMENT MANDATÉS, À FAIRE PARTICIPER MON ENFANT AUX
DÉPLACEMENTS ET SORTIES ORGANISÉS DANS LE CADRE DES ACTIVITÉS DE L’ÉCOLE DE GOLF SUR L’ENSEMBLE DU
TERRITOIRE NATIONAL, NOTAMMENT POUR LES ENTRAÎNEMENTS, RENCONTRES INTERCLUBS, COMPÉTITIONS, STAGES ET
ANIMATIONS. J’AUTORISE,  À CETTE OCCASION, LE TRANSPORT DE MON ENFANT PAR LES MOYENS JUGÉS APPROPRIÉS PAR
L’ORGANISATEUR (VÉHICULE DU CLUB, MINIBUS, TRANSPORT EN COMMUN, OU VÉHICULE D’UN ENCADRANT/PARENT
VOLONTAIRE AUTORISÉ)

NON

D
R

O
IT

 À
 L

’I
M

A
G

E AUTORISE A TITRE GRACIEUX, DUNKERQUE GOLF CLUB A PRENDRE DES IMAGES OU VIDÉOS, Y COMPRIS DES
ENREGISTREMENTS AUDIOS AFIN DE LES UTILISER SUR TOUTES LES FORMES DE SUPPORTS IMPRIMES ET DIGITAUX (SITE
INTERNET ET RÉSEAUX SOCIAUX) DANS LE BUT DE PROMOUVOIR LES ACTIVITÉS DE L’ÉCOLE DE GOLF. DUNKERQUE GOLF CLUB
S’INTERDIT TOUTE COMMUNICATION OU PUBLICATION DE NATURE DÉNIGRANTE, TROMPEUSE OU PORTANT ATTEINTE À
L’IMAGE, À LA RÉPUTATION OU AUX INTÉRÊTS LÉGITIMES DE L’ÉLÈVE.

NON

Durée

L’INSCRIPTION EST VALABLE POUR LA SAISON :  2026 /  2027
COURS COLLECTIFS DE SEPTEMBRE À JUIN
(HORS VACANCES SCOLAIRES)

INCLUSACCÈS AU PARCOURS  :
(en autonomie après val idat ion de l ’enseignant)

ACCÈS AUX ZONES D’ENTRAINEMENT  : INCLUS

INCLUSBALLES DE PRACTICE :
(pendant les cours + 1 jeton par  jour)

IL EST PRÉVU AU COURS DE LA SAISON :  
(Planning transmis en début de saison)

( jusqu’à 10 échéances)
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