
SEANCES DE NATATION A LA SEMAINE

V E N E Z  N A G E R  A V E C  N O U S  !

4 séances de 45min dans la semaine pour les enfant de 6 à 9 ans

Dès du 12 au 30 jui l let 2021,  de 16h00 à 16h45

6 places par semaines

Possibi l i té de réserver plusieurs semaines

Paiement et dossiers en amont de la première séance.

Réservation obl igatoire par le formulaire présent sur

www.cnbrive.fr

T A R I F  :  6 0 €  L A  S E M A I N E ,  P A Y A B L E  E N  1  F O I S

C H È Q U E S  E T  E S P È C E S  A C C E P T É S
by

SEANCES MISES EN PLACE DÈS 3 ENFANTS
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FICHE D’INSCRIPTION  

 

 

 

 

 

 

 

 

• Pour les mineurs :  
Je, soussigné(e) Mr / M/Mlle(Nom/Prénom) :……………………………………………………………....................... autorise mon fils, 
ma fille, l’enfant dont j’ai la charge légale, ci-dessus désigné(e) à pratiquer la natation au sein du club. 

• Droit à l’image :  
J’accepte / Je n’accepte pas (barrer la mention inutile) que les photos, les prises de vue et interviews de l’adhérent ci-
dessus désigné, réalisés dans le cadre des activités du club soient publiées et diffusées dans tous les médias et par tous 
moyens existants ou à venir sans limite de temps. Aucun droit à compensation ne pourra en découler. 
 
Date : …… / ….. / 2021   Signature (responsable légal si inscrit mineur) : 
 

 

 

 
 
 
 

 

 

Personnes à contacter en cas d’urgence 

Lien NOM/Prénom Téléphone E-mail 

    

    

    

Pièces à fournir impérativement avec le dossier :  
□ Paiement de la cotisation 
□ Attestation d’assurance 
□ Formulaire Licence Fédérale 

 

L’ACCES AUX SEANCES N’EST AUTORISE QU’AUX PERSONNES AYANT RENDU LEUR DOSSIER COMPLET. 
 

IMPORTANT : LES PARENTS DOIVENT LAISSER ET REPRENDRE LEUR ENFANT AU POINT DE REGROUPEMENT. 
LES ENFANTS DOIVENT ARRIVER EN TENUE 

 

Adhérent :  

NOM : .................................................................. Prénom :  .................................................................. Sexe : □ F  □ H 

Date de Naissance :  .................................... Lieu de Naissance :  ................................ Nationalité :  ...........................  

Adresse :  ...................................................................................................................................................................... 

...................................................................................................................................................................................... 

......................................................................................................................................................................................  

Code Postal :  ............................................... Commune : .............................................................................................  

Responsable légal : (le dossier et la facture seront enregistrés à ce nom) 

NOM : .................................................................. Prénom :  .................................................................. Sexe : □ F  □ H 

Date et lieu de Naissance :  .............................................................  E-mail :  ..............................................................  

xxxxxxxxxxxxxxxx



 



 



 



 


