DOSSIER D’INSCRIPTION

FAMILLE NEINE 2 i son ronsmuns sommamis smsinss sos s mmeTr @

Prénom ..o

Pieces a fournir :

O

|

Fiche d’'inscription familiale, complétée et signée recto et verso -

Certificat médical ou questionnaire de santé si le certificat médical fourni date de moins de
3 ans — 1 document par adhérent

La fiche médicale et d'urgence

[0 Information / Autorisation Utilisation des données personnelles informatisées et Droit a I'image

Formulaire de demande de Licence FFN OBLIGATOIRE (obligation exigée par la Fédérale
Frangaise de Natation) — 1 formulaire par pratiquant quelle que soit I'activité choisie.

Reglement de l'inscription
Montant a régler : €

Mode de reglement :
Nombre de cheques :

Frais d’inscription / d’adhésion

NATATION AQUAGYM
1 adhérent : 65 € Adhésion : 15 € par personne puis
2 adhérents : 125 € 5 € la séance

3 adhérents : 180 €
4 adhérents : 235 €




FICHE D’INSCRIPTION

1 Adhésion NATATION [0 Adhésion AQUAGYM

0 ] T T—— Prénom @ ...
Sexe : Masculin | Féminin |

Datedenaissance : ............ccooiiiiiiiiinn. Nationalite : ................coooviiil,
PUIMBEEE 1§ oiis mnviiianvhiss pivamamesans rmssnores sis 5o s st it 3558 € s oSSR AR SR AR
Code Postal @ ....oovvveiein, Vil ©
Téléphone @ .......coooiiii Portable : ...

Mail © o @ o

ADHERENT N° 2

NOM & e Prénom @ ..o
Sexe : Masculin O Féminin O

Datedenaissance . ............ccooeveviiiininn. Nationalité : ..o,

Si différents de ceux du Responsable légal :

A S S & ..ottt e
Code Postal : .........ooooii0l VIl e
Téléphone @ ......ccooiiiiiiiiii Poftable:: i semmassamussisming

Mail o T T ————

ADHERENT N° 3

NOM Prénom @ ...
Sexe . Masculin O Féminin O

Datede naissance : ..........coocovvvveevninnnnn. NatioRAlte # «.cnmmmsmmemmeerig mmsisms

Si différents de ceux du Responsable légal :

PTG 1 LT O S
Code Postal : ...............o.o0. L | T I ——————m"_%
TEISPIONE § oo sxsssmmmass POLables sousimiis i sesamn

= T — (0D 5 45 00 58 o a0 e

ADHERENT N° 4

NI § i e 00 55 5 £ e et o e mstn Pré&Nom & o
Sexe : Masculin O Féminin O

Date de naissance : ...............ocooveeninn. Nationalité : ...
Si différents de ceux du Responsable légal :

FaNe | =TT O
Code Postal : .........ocovvvninenn. VIl o
Téléphone @ ....ccovviiiiiiie Portable @ ...

Ml o e @ oo




Je soussigné, ,

pere, mere ou responsable légal de I'enfant ;
de I'enfant ,

de I'enfant ,

[ souhaite adhérer au CNJC et m’'engage a respecter et faire respecter, la charte et le réglement
intérieur que je reconnais avoir lus intégralement (téléchargeables sur le site du club ou par écrit sur

demande).

[ autorise mon/mes enfant(s) a participer aux entrainements, compétitions ou stage organisés ou
auxquels participe le CNJC.

[ autorise mon/mes enfants a étre transporté(s) lors des déplacements par tout moyen a la
convenance du club.

Faita :
Le:
Signature




FICHE MEDICALE / URGENCE

ADHERENT N° 1

NOM & Prénom @ ...,
Date de NaiS8aNte | .« sucenimmssvenions ssinens s wiie

SPECIfiCItES MEICAIES & .. e e e
Personne a contacter €N Cas d'UINgENCE & ....oiitiuieii i e e e e e e e e
LIEN A@ PAMENTE & ..ot
N de telephone: 1 ; ...oi0e o spasramsamrases N°detéléphone 2 : ..............................

ADHERENT N° 2

NOM (5 11 [ ———
Datedenaissance : .............cooeiiiiiiiiiiieinnnn..

SPpecHIGEs TMBHIBAIEE © ... ... coxuiviumeimvms s o somme sssbiessmsess s s s e ToEE e 25 Sasi s
Personne a contacter €N cas d'UMgENCE & ... .coiuiriit et e e e e
LIGH B8 PAMBNIE | voviv: cosunoinimumsmmumssummon e s insissnss S5 ems v asmvims sisvais assssoais st s
N° detélephone 1 : .. ..., N°detéléphone 2 : ................c.ooiiiiinl.

ADHERENT N° 3

KM 2 svssmnions smonsssvomsmmim saeresst ioe s RimrSas TR Foi Préenom @ oo

Datede naissance : ............ccoceeviiiiiiiineeinannn.

SPECICHES MEBAICAIES | cussunins s5s romminss iis5umas 5575 455 damsinnnnasn s smssmssn vy SymLsY LS L 48 s 59 KESEES

Personne a contacter en cas d'UrgeNnCe & .......iv oot e

LIGIT 8 PAIGIIE § :soavines son v siaeiania s s 653 £55 npmmmmmnnis sms s ams 580 msra s S0 A EA S R 2 KAPORAALY S 880 558

N° de telephone 1: ... N°detéléphone 2 : ......ccooeiiiiiiiiiiiiiinnnn.
AUTORISATION

Je soussigné(e) i

pére - mére — responsable légal de(s) I'enfant(s) ,

autorise le responsable de I'activité a prendre toutes les dispositions médicales qui s’avéreraient
nécessaires pour moi-méme ou mon(es) enfant(s), dans le cadre des cours et des compétitions.
Fait a :

Le:
Signature




Information / Autorisation
Utilisation des données personnelles informatisées

Droit a 'image

INFORMATION AUX ADHERENTS

1 — Le bureau se doit de vous informer que les éléments personnels recueillis sur le bulletin
d'inscription sont nécessaires a votre adhésion ou a celle de votre enfant mineur. Ils font I'objet d'un
traitement informatique et sont destinés au secrétariat de I'association. En application des articles 34
et 38 de la loi du 6 janvier 1978, vous bénéficiez d'un droit d'accés et de rectification aux informations
qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir communication de ces
informations, veuillez-vous adresser au secrétariat du club.

2 — Afin de se faire connaitre et de communiquer avec ses membres, le club effectue des
publications sur les panneaux a la piscine, dans le magazine de la commune, sur le site Internet et la
page Facebook du CNJC. A ce titre, le club peut étre amené a prendre en photo ou filmer des
adhérents ou leurs enfants (pour les mineurs). Ces images peuvent faire I'objet d'une insertion dans
nos communications. Aussi, si vous acceptez que vous ou votre (vos) enfant(s) soyez filmé(s) et/ou
photographle(s) et figuriez sur notre site et/ou dans nos publications et communications, nous vous
saurions gré de bien vouloir signer I'autorisation ci-dessous.

Nous vous en remercions par avance.

La Présidente )
Christelle GUILLE

AUTORISATIONS DES ADHERENTS

L Autorise expressément & utiliser mon image / 'image de mon(mes) enfant(s), sans limitation de
durée ni autres formalités préalables.

[ N'autorise pas l'utilisation de mon image / de Iimage de mon(mes) enfants.
Fait a :

Le:
Signature



