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2N 4N Communauté

BASE NAUTIQUE - Lac du Bel Air - Priziac

Réglement intérieur

Je soussigné Madame, MoNSIEUr 1 NOM : oot ee e e rre e re e e en e e eae e
(Ou) Responsable du pratiquant :  NOM : oot e e e re e s e s enaeeenes
Pré&nom : oottt ettt

Certifie avoir pris connaissance du réglement intérieur de la base nautique du pays du Roi
Morvan et m’engage a le respecter (ou le faire respecter).

Atteste avoir été informé dans son intérét, a souscrire un contrat d'assurance de personne

« individuel accident » couvrant les dommages corporels auxquels peut I'exposer sa pratique
sportive.

Signature :

Autorisation parentale

Je soussigné Madame, MONSIEUr : NOM : it et e e ere e e e e are e e e naaeeeeaes
Pr8NOM i ettt e et ar e e e e e
- Autorise mon enfant (NOM-Pré&NOM) 1 e

a pratiquer l'activité voile a la base nautique de Roi Morvan Communauté et permet a son

responsable de prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’accident.

- Atteste que mon enfant ne présente aucune contre - indication médicale, ne présente
aucune appréhension du milieu aquatique pour la pratique des activités nautiques
et est apte a s‘immerger et a nager au moins 25 m.

Signature :

Attestation adulte

Je soussigné Madame, MONSIEUr :  NOM : ittt e e ree e e re e e e e aaee e e e aaaaeeeaes
PrENOIM 1 oottt ee e es e aa e aaaaaarraaas

- Atteste ne présenter aucune contre - indication médicale et ne présenter aucune

appréhension du milieu aquatique pour la pratique des activités nautiques et pouvoir
plonger et nager 50m.

Signature :




Fiche d’inscription stage ou séance individuel

IDENTITE DU PRATIQUANT

[\\Fo) o 0 B e €=] 0 Vo] 0'0 TE SO
Date de naissance : / / /

Y =Y | XU TRTRRTRRRRRTNt
Nom Prénom de la personne a prévenir en cas d'acCident :  ....ooovvieeeeeiieeeeeieeeceeeee e
NOAE tEIEPNONE 1 e eetr e e et e e e e be e e e eeabareeeebaaeeeentaeeeeeraaeeeenrees

RENSEIGNEMENTS SANITAIRES :

N° de sécurité sociale : / / / / / / / / / / /

[\ ToTq g 1o [U I g T=Yo F=Yol T IR =Y -1 o Y A USSP
CaiSSE d'ASSUIANCE 1 tiecieeecieeccteesieeecte s ettt eerteeestte e e aeestseesssaeesaesassesessaeasssesasseesasseessseesnsseenssees
Particularités liées a la santé du pratiquant (régimes, diabéte, allergies....) toverirvenvieeceeneenrennnen.

Certificat médical de non contre indication a la pratique du sport: OuiJ Non [J

Aisance aquatique: Ouid NonO

RENSEIGNEMENTS COMPLEMENTAIRES (pour les mineurs) :

Pour les arrivées et départs sur le lieu d’activités, I'enfant est-il autonome ?
Ouid Non[

RENSEIGNEMENT CONCERNANT LE STAGE :

Stage, séance de : [1 Dériveur [1 Catamaran [ICanoé Kayak
CATEGORIES (4ge): [ Enfant [ Adolescent [J Adulte
DATES : [1Stage du / / au / /
1 Séance(s) du / / - / / - / /
» Rappels:

Pour la planche a voile une combinaison néopréne est fournie
Un équipement chaud ou léger selon condition climatique
Le port des chaussures est obligatoire (tennis usagées)

Le réglement devra se faire en méme temps que l'inscription et avant le début des activités, sans
le paiement l'inscription ne pourra étre prise en_.compte. (Chéques a libeller a I'ordre du Trésor
Public)

Les tickets de stage ou de séances ne sont pas remboursables.




