FORMULAIRE D'INSCRIPTION personne majeure 2022-23
1 formulaire par nageur/ 1 reglement par nageur

Dossier PAPIER a retourner a la secrétaire de la section d’inscription
Cf. site www.cdn-pva.org - cercledesnageurspva@qmail com

A imprimer et retourner

Informations complémentaires a la licence, nécessaires au dossier
ADHERENT: [] nouvel inscrit [ ] déja inscrit en 2021-22

Lieu de naissance: département :

Cocher la case correspondant au choix d’activité:

Section public duree tarif Horaires
concerné
Aquaphaobie Adultes 1h 190€ Mercredi 12h S| Samedi 9h o
Apprentissage
Natation Adultes 1h 185€ Lundi 20h30 o Vendredi 20h a)
Lundi 19h30 © Mardi 12h © Mercredi 13h ©
1h Aquafitness Aguagym Aquagym
185€
Agquagym Adultes Mercredi 18h © Mercredi 19h © Mercredi 20h ©
Aquafitness Aquagym Aquagym Aquagym
2h
hoi 290€
au cholx Jeudi12h  © Jeudi18h  © | Samedi12h ©
Agquagym Aguagym Aquafitness

Les créneaux horaires peuvent étre revus en fonction du nombre d'inscrits et du niveau de natation du nageur.

L'adhésion au Cercle des nageurs PVA comprend obligatoirement |a cotisation concernant 'activité
souhaitée et les frais de licence a la FFN ( soit 15€ ).

La cotisation pour 'activité choisie La licence ala FFN Soit un Total de :
€ i 15€| = €
Réglement : © chéques vacances © espéces © en 3 Chéques l'ordre du Cercle des Nageurs PVA
N e N etn®

(-25% a partir de la 2°™ inscription au sein de la méme famille sur la ou les cotisations les moins élevées).

Merci de nous indiquer les autres membres de la famille inscrits au CDN et leurs activités:



Y
'@ NATATION Formulaire Licence FFN - Majeurs

Type : (] Nouvelle licence [] Renouvellement [_| Transfert - Nom du club :

J'ai déja un IUF (Identifiant Unique Fédéral) : A imprimer et retourner
Nom Prénom :
Nationalité : Sexe (H/F) : Date de naissance : |__|__| ||| 11|
Adresse :
Code postal : Ville :
E-mail personnel : @ Tel (01) :
{obligatoire) Tel (02) :

Je suis athléte handisport [
En application des art.39 et suivants de la loi « informatique et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée, vous disposez d'un droit d’accés, de rectification et de mise & jour
des données vous concernant conservees par informatique. Si vous souhaitez exercer ce droit et obtenir la communication des informations vous concernant, veuillez

vous adresser au service « Licences » de la Fédération Frangaise de Natation, 104 rue Martre , CS 70052 - 92583 CLICHY CEDEX
Je souhaite recevoir les e-malllings d'information dela FFN, Ligue, Comité et les E-maillings d'offres promotionnelles de la FFN et de ses partenaires __| OUI [_I NON

TYPE DE LICENCE

ENCADREMENT

N ; M . Controle d’honorabili
atat!on . Na t!UI"I o Lo l J'exerce des foncIgg o‘éducaleur sportif, de;urge d'arbitre, d'exploitant d'etablissement d'aclivités physiques
Natation artistiqgue ] Natahon Artistique 1 ef ible dinfervenir supres de miners au sens des articles L.212-1 ef L.322-7 du
] : ifs o identité 1t la FFN de I'Eiat af
Plongeon J Plonge I— qu'un contrile automatisé de - gn"&';mm"auesﬁ?r&aﬁm 513-9 du ?:ggg%'lﬂgsgﬂ Son‘ s?‘feigé,
Water-Polo J Water-P |_ J'ai compris, j'accepte ce contréle ®Ng m'engage a remplir le formulaire spécifique d'honorabilité
Eau-Libre | Eau libre (1) [ situé en page 3
Nagez Forme Santé L] . : X ) Fniraineur -
J L AL e Eau libre promNtionnellew) [ || | Natation O Président ...
Nagez Forme Bien-étre <,!> . L . L { Ge L
Natation artistique O | ré 3' re Généra
Four participer 4 Ja oumds eA OLWA CHALLENGES of aux (1) Compramand o catdgors des malties Plonge on |— —l ,
e e oo e her 7t s s s Water-Polo O O  Autre DindsQGl .ocooeevevee.
o eontra-indication & a fgua o fa ratation on Campdtifian " r
. Eau-Libre ] ] BENeVOIE ...t N
Nagez Forme Santé O
Nagez Forme Bien-étre =[]

- Ni le certificat médical d'absence de contre indication & la pratique sportive, ni le renseignement du QS - FFN Majeurs n'est exigé pour toute licence hors compétition
- Pour le renouvellement d'une licence compétitive, le soussigné atteste sur Ilhonneur (cocher toutes les cases)

[ ] Avoir fourni (aprés sa majorité légale) a un club affilié FFN un certificat médical d'absence de contre-indication a |a pratique du sport ou de la ou des discipline(s)
féderale(s) envisagée(s), en compétition le cas echéant.

|1 Ne pas avoir eu d'interruption de licence depuis la fourniture de ce certificat

[ Avoir répondu NON a toutes les guestions du QS - FFN Majeurs dont le contenu est précisé en page 5

En l'absence de rencuvellement de licence compéiitive (sans interruption avec la précédente), ou si les cases ci-dessus ne sonf pas foutes cochées, un cerlificat médical
d’'absence de cantre-indication a la pratigue sportive, le cas échéant en compétition, est exigé (joindre ledit certificat).

ASSURANCE

Le soussigné déclare avoir :

- Regu et pris connaissance des informations minimales de garanties de base « Accidents Corporels » attachées 4 la licence FFN

- Pris connaissance du bulletin permettant de souscrire personnellement des garanties complémentaires a |'assurance de base « Individuelle Accident » auprés de
I'assureur fédéral.

Garantie de base « individuelle accident »
OUI, je souhaite bénéficier de la garantie « Individuelle Accident » et «Assistance Rapatriement» comprise dans la licence FFN.

NON, je renonce a bénéficier de la garantie « Individuelle Accident » et «Assistance Rapatriement» et donc & toute couverture en cas d'accident corporel (Colt
remboursé en cas de refus : environ 0,16 € TTC et 0,05 € TTC pour les bébés nageurs. Dans ce cas, envoyer une copie de ce formulaire auprés de la FFN)

Garantie complémentaire

QUI, je souhaite souscrire une option complémentaire. Dans ce cas, remplir le formulaire de souscription disponible auprés du club et le renvoyer a ‘assureur
en joignant un chéque & l'ordre de celui-ci.

[ ] NON, je ne désire pas souscrire d'option complémentaire.

SIGNATURE

Fait a

Le

1 exemnplaire au club , . ,
2 e axomplairs au licencis (le représentant légal pour les majeurs protéges)




A imprimer et retourner

Je sousigné(e)

Droit a I'image

Autorise le Cercle des nageurs de Pléneuf-Val-André - association loi de 1901 agréée Jeunesse et sport sous
le n° 2281209 a utiliser la photographie - sur laquelle je figure (cocher chaque option retenue):
O pour son affiche de communication, Nombre de cases

O pour son site internet (http://cdn-pva.org) ou sa page Facebook, cochées
O pour la communication interne de I'association dans le but de formation notamment.

Je pourrai a tout moment demander le retrait de cette photographie par lettre au conseil d’administration. Les légen-
des accompagnant la reproduction ou la représentation de la ou des photographies ne devront pas porter atteinte a
ma réputation ou a ma vie privée.

Fait a , le / /

Le président de Cercle des nageurs Signature, précédée de la mention « Lu et approuvé »
Alain Beauvy

Acceptation de reglement intérieur

Déclare avoir pris connaissance de réglement intérieur du Cercle des Nageurs de Pléneuf-Val-André et m’enga-
ge a le respecter sans réserve.

Fait a ,le / /

Signature, précédée de la mention « Lu et approuvé »

Je retourne un dossier complet, sans quoi il ne sera pas pris en compte:

O Le formulaire d’inscription complété ENTIEREMENT.

O Le formulaire de demande de licence complété (le type de licence est déja complété).
O Le réglement complet en 3 chéques, un réglement par adhérent.

O Cette fiche remplie et signée (droit a I'image, I'acceptation du réglement intérieur).

Vous conservez un exemplaire du réglement intérieur et des clauses de 'assurance proposée par la FFN.




GROUPE MDS A conserver \

Mutuelle des Sportifs
MDS Conseil ‘ NATATlON

{ document non contractuel)
Cir document n'est guun résume des confrals dassurance wisds clapris, I n'est par conséguent pas contraciuel, Des nofices dinformation sonf téléchargeables sur le site Inferned de fa FEN s, oatation

ASSURES : - Les licencies de la FFN residant en France Metropeltaine, en Corse, dans les DOM, COM, POM, ROM ou dans les Pnncipautes d'Andome ou de Monaco - Les licencies de la FFN residant hors
de France, DOM, COM, POM, ROM, Andorre et Monaco ne sont assurés que si les achvites sont pratiquées dans les pays vises ci-dessus etlou sous l'autorite de la FFN ou de ses organismes affilies.

ACTIVITES GARANTIES : (sous réserve qu'elles soient organisées par la Fedération, ses Comités Régionaux ou Départementaux, ses clubs ou associations affiliés) :

| a pratique de la natation, du water-polo. de la natation synchronisée du plongeon, de | natation en eau libre de |a natation estivale . des achvies d'evell de la decouverte aquatique, de la longue distance =t
leur enseignement ainsi que de tous les sports annexes et connexes comprenant notamment la participation - + a des compétitions (officielles ou amicales) et leurs essais ou entrainements préparatoires =
aux seances d'entrainement - aux achtivites de formation de la Federation (INFAN) et des Comités Régionaux (ERFAMN) =« aux 24 heures de natation et toutes épreuves organisées dans le cadre du Teléthon
ou autres achons a but humanitaire - aux passages de brevets - a la remise des coupes, prix afférents aux competibons = & des actions de promobion etlou propagande, notamment démonstrations, exhibitions,
défilés, soirées de gala - & des stages diinitiation ou de perfectionnement notamment dans le cadre des structures affiliées ou labellisées Ecole de Matation Frangaise (ENF). « Nagez Grandeur Nature », «
Savoir Nager », « Forme, Bien étre et Santé » et autres initiations.

* Dommages survenus en France et Principautes d'Andorre ef de Monaco. Extension au monde entier au cours d'un déplacement ou d'un séjour temporaire ne depassant pas 90 jours, des
lors qua ls daplacamant ou la s&jour ast organisd par la Fadération ou sax organismes sffiliés et dés lors que le pays d'accusil n'est pas an atat ds guars ou d instabililé politigue notoire s Sinisires sUVanUs
aux Etats-Unis d'Ameérigue ou au Canada | SONT EXCLUS DE LA GARANTIE : LEZ DOMMAGES INTERETS PUNITIFS OU EXEMPLAIRES (PUNITIVE DAMAGES OU EXEMPLARY DAMAGES), LES DOMMAGES DE POLLUTION, LES
DOMMAGES IMMATERIELS NON CONSECUTIFS,

1/ RESPONSABILITE CIVILE : extrait du contrat n® 147.394.880
Centrat souscrit par MDS CONSEIL pour le compte de la FF Natation auprés de MMA [ARD Assurances Mutuelles Sociéé d' mutuelle & ions fixes - RCS Le Mans 775 652 126 [ MMA LARD Société anonyme au capital
de 537 052 368 euros — RCS Le Mans 440 048 8828iéges sociaux: 14 Boulevard Marie et Alexandre Oyon 72030 Le Mans CEDEX 9 — Entreprises regies par le Code des Assurances /I Contrat présentéd par MDS CONSEIL - 43 rue
Scheffer - 75116 PARIS (SASU de courtage et de Conseil au Capital de 330 144€ - SIRET 434 560 199 00011- APE 66227 - W° immatriculation ORIAS | 07 001 478 {www orias Iry - Garantie financiéne et assurance de responsabilité professionnele
conformes aux arthcles L5301 et L.530-2 du Code des assurances

Domimages corporels : Les conséquences pecuniaires d afteintes physaques ou morales & la personne humaine. [l Dommages matériels : Les conséquences pecuniaires de la détéroralion, destruction
ou perte dune chose ou d'une substance, ainsi que loute alteinte physique & un animal, Dommages immatériels : Tous dommages aulres que corporels ou maltériels forsquiils résullent de la privation de
jouissance d'un droft, de |fnterruption d'un service rendu par une personne ou un bien meuble ou immewble, de la perte d'un béngfice. [ Sinisire : Tout dommage ou ensemble de dommages causés & des
tiers, engageant ia responsabilité de l'assuré, résultant d'un fait dommageable et ayant donné lieu & une ou plusieurs réclamations. Le fait dommageable &st celuwi qui constitue la cause génératrice du dommage.
Un ensemble de faits dommageables ayant la méme cause technigue est assimile a un dommage unique. E Tiers : Toute personne autre gque 'assuré responsable du dommage.. - Les différents assurés
sont tows tiers entre eux Sauf pour les dommages immatériels non conséculifs a des dommages corporels ou matériels garantis.

L'acsuraur, dane le recpect dec dicpecitions du Code dec Ascuranzaes, garantit lec aceurds contra les concdquencas pécuniaires de la responcakilité cvile quelle gu'en soit la nature qu'ile peuvent encourir 3
raison des dommages corporels, maténels et immatériels causés aux tiers et survenus pendant les activités garanties

GARANTIES RESPONSABILITE CIVILE MONTANTS FRANCHISES

Tous dommages confondus 30 000 000 € par sinistre
Sans pouvoir dépasser polr les dommages cl-aprés !

Dommages matériels et immatériels consécutifs 15 000 000 € par sinistre
Dommages immatériels non consécutifs 1 500 000 € par an

DEFENSE PENALE | RECOURS 100 000 € par an Seuil d’intervention en recours : 200 €

Sont notamment exclus des garanties :  » Dommages causeés par une faute intentionnelle ou dolosive de I'assuré. = Amendes quelle gu'en scit la nature. = Dommages y compris le vel, causés
aux biens dont I'assuré responsable du sinistre est propriétaire, locataire, dépositaire ou gardien. - Dommages résultant de la pratique des sports ou des activités suivantes : sperts aériens,
aporta comportant 'usage de vehiculea terreatrea i moteur, utilisation d'embarcation d'une longueur aupéricure 4 & meétrea 50, ou cquipéc d'un moteur de plua de 10 GV ou pouvant tranaporter
plus de 10 personnes, saut a I"élastique, alpinisme et escalade, canyoning, spéléologie. » Dommages causés a I'occasion d activités ayant fait I'objet de la souscription d’un contrat d'assurance
en vertu d’obligation légale, par exemple les manifestations sur la voie publique, I'utilisation de wéhicules terrestres & moteur et leur remorque, les actes de chasse ou de destruction d'animaux
malfaisants ou nuisibles. « Conséquences pécuniaires des dommages résultant d'atteintes a I'environnement non accidentelles.

2/ INDIVIDUELLE ACCIDENT : extrait de I'Accord collectif n* 2227 auprés de la des Sportits (WDS) (24 rue Lowis David - T5782 PARIS Cedex 16 - Mutuelle régie par e Code dé [ Mutuaité &f
SoUmse aux tlspositions du (e [ du Codle de Ja Matuaiits - Muteels immaticwés su Répedoie Sirdne sous le n® 422 801 010 - APE 65122)

Accideni : Toute afteinte corporelle non intentionnelle de fa part de 'assurd ou du héndficiaine provenant de l'action soudaine o'une cause extérieure. La mort subite est ascimilde & un accident. E Invalidite
permanente Iotale ou partielle : Frivation de fout ou partie de ses capacités physigues ou infelleciveles.  Pour lappréciation de cette invalidité, c'est le baréme du concours médical (haréme indicatif pour
apprécier les déficits fonctionnels séquellaires utiise en droit commun) qui sera utilisé ef il ne sers tenu compte que de linvalidité fonctionnelle ef en aucun cas de [invalidité professionnelle, ni des préjudices

annexes (pretium dolons, préjudice d'agrément, préjudice esfhefaque efc...). E : Les enfanfs de l'assuré ou de son conjoint Fo.r.squ iis sont mineurs oy majeurs de moins de 18 ans s'ls
sonit rattacheés au foyer fiscal de (assure ou, quel gue soit leur dge, s'is sont ttulares d un iitre leur reconnaissant un taux dinvalditeé au moins égal @ B0%.
GARANTIES LICENCIES DIRIGEANTS ATHLETES DE HAUT NIVEAU Franchise
ERAIS DE SQINS DE SANTE 200 Y da la base de rermbouraament S5 250 % da |la baas de rambeuraamant S5 HO % da la base da rembaurasmaent 55 Maant
FORFAIT JOURNALIER HOSPITALIER Frais réels Maant
CAPITAL SANTE 2 500 € par accident | 3 000 € par accident 4 000 € par accident Héant
L'assuré bénéficie d'un « CAPITAL SANTE » disponible en tetalité 4 chague accident. S'il a &1é entamé ou épuisé a l'occasion d'un premier acsident, || se reconstitue an cas d'accident ultérieur,

L'assuré pourra disposer de ce capital pour le remboursement, aprés intervention de ses regimes de prévoyance obligatoire et complémentaire, et sur justificatifs, de toutes les dépenses suivantes sous
rése e yu'elles suienl presuiles nedicalenenl gl diveclement ges a Facsident pris en chaiyge
Dépassaments dhonoraires médicaux (y compris sur la pharmacie) ou chirurgicaux E Prestations hors nomenclature ou non remboursables par la Sécurité Sociale g Bris de lunettes et perte de
lenfilles durant les activités sportives (s'il s’agit d'un accident de sport, sur production d'un certificat médical précisant que 'assuré doit nécessairement porter ses luneftes ou ses lentilles pendant les.
activités sporfives) Frais de prothése dentaire E En cas d'hospitalisation, la majoration pour chambre particuliére (les suppléments divers de confort personnel : téléphone, télévision, etc... ne
sont pas pris en compte) et / ou le colt d'un parent accompagnant si le blessé a moins de 12 ans B Frais de transport pour se rendre aux soins prescrits médicalement, dans la limite de 0,25 € par
kin B Frals de ltansport des accidentés pour s rendre de leur domicile au lleu de leurs activiles scolaires, unlversitaires, professionnellss, dans la limite de 0 25 € par kin [ Frais de s&jour
médicalement prescrits en centre de rééducation traumatologique sportive, de thalassothérapie, de convalescence ou maison de repos  [f] Frais de remise & niveau scolaire ou universitaire
Fraiz d'ostéopathic {lls dovront &tre presorits of pratiqués par un médaosin praticion).

GARANTIES LICENCIES DIRIGEANTS ATHLETES DE HAUT NIVEAU Franchise
DECES 10 000 € 20000€ G0 000D € Néant
MNéant

Majoration de 15% par enfant 3 charge de moins de 18 ans dans la limite de 50% du capital garanti

INVALIDITE 61000 € 80 000 € 130000 € MNéant
Capital réductible en fonction du taux

Pour les LICENCIES et DIRIGEANTS : Capital limité & 23 000 € en cas d'accident survenant pendant le trajet ou lors d'activités

extra-sportives
Prur les ATHI FTES NE HALIT NIVEAL - Canital réductinle en fonction do tame
ERAIS DE PREMIER TRANSPORT Frais réels MNéant
INTERRUPTION DE STAGE ENF 50% d'une Inscription & un nouveau stags ENF MNéant

Exclusions ; = Accidents qui sont le fait volontaire de |'agsuré ou du bénéficiaire en cas de dices * Sui ients ou tentatives de suicide » Accidents cecasionnés par guerre civile ou
étrangére, insumection, émeute, complot, mouvement populaire auxquels I'adhérent a pris une part active = Accidents résu Itam de la participation de I'adhérent 4 des rixes, sauf en cas de Iegltlma défense =
Suites d'accidents, d'infirmité ou de maladies dont la survenance est antérieure a la date d'adhésion de I'assuré + Accidents résultant de I'usage d'alcool, de drogues ou de stupefiants par I'assure « Accidents
résultant das affats diracts ou indiracts d'axplosion. diirradiation, de dégagement de chaler provanant de la fransmutation da noyaux d'atome ou de la radioactivits

E J/ ASSISTANCE RAPATRIEMENT : [Accord collectif n® 2227 - garanfies sousentes par (3 Mutuelle des Sportifs auprés de Mutuaids Assistance - Entreprise régie par le Cods des assurances)

Principales prestations ' - Rapatriement ou transport sanitaire. - Visite d'un membre da la famille en cas dhospitalisation supérieure 4 10 jours & 'étranger. - Prise en charge des frais médicaux, en complémeant
des versements effectués par les organismes de protection sociale, 4 concurrence de 5 500 € (150 000 € pour les dirigeants et les athlétes de haut niveau), déduction faite d'une franchise de 15 Euros par
dossier. + Rapairiement, transport du corps en cas de décés et prise en charge des frais de cercueil 3 hauteur de 500 €. L'assistance n'ntervient qu'apres appel au 01 45 16 65 70.

4/ RENSEIGNEMENTS ET DECLARATIONS DE SINISTRE :
MUTUELLE DES SPORTIFS — Déparlemenl Presldiuns - 26 jue Louis David - TOT82 Paris Cedex 18 [ Tel 019304 80 20 - Fax 00 5309 8087 - WAl | pres HUo0smnugipn es s
ASSISTANCE RAPATRIEMENT : composer le 01 45 16 65 70. Attention : aucune prestation d'assistance ne pourra étre prise en charge sans 'accord préalable de MUTUAIDE

OPTIONS COMPLEMENTAIRES SPORTMUT FF NATATION :
Soucieuse de |a protection des licenciés et consciente du deveir dinformation que |a lei fait peser sur elle, la FFM a souscrit auprés de la Mutuelle des Sportifs un contrat de prévoyance « SPORTMUT FF NATATION » qui permet de bénéficier, au-dela
du régime de base attaché & |a licence, de gararties complémentaires (Invalidité Permanente, Décés, Indemmiés Journaliéres).  Le leanchd déaireuy de souserire une garantie opbionnelle devra remplir l2 formulaire de souseription disponible suprés
du club et téléchargeable surle site Internet de la FFM et le renvoyer & la MUTUELLE BES SPORTIFS (24 rue Louis David - 75782 Paris cedex 18) en joignant un chaque a I'ordre de celle-ci du montant de I"option choisie. [limite d'age =
70 ans)

Capital Décés Capital Invalidité Indemnités Cotisation Observations
Exemples d'options (100%) Journaliéres annuelle
W“V:;Et =i - 30500 € - 6,30€TTC Option réservée aux mineurs de moins de 12 ans
S0u: ES
30 500 € 61000 € 16 € [ Jour 38,00 ETTC Les IJ sont versées a compter du 31éme jour d'ITT ou a
partir du 4éme jour en cas d'hospitalisation et ce jusqu'a la
76250 € 1562 500 € 38€ Jour BQBOETTC consolidation et au plus pendant 1095 jours.



Réglement intérieur (a lire attentivement et & conserver)

A conserver

ARTICLE 1: L'INSCRIPTION
L'adhésion a l'association est obligatoire pour participer aux activités de I'association. Elle est effective par le paiement de la cotisation annuelle,
I'acceptation du reglement intérieur, I'adhésion a la FFN et la remise du questionnaire médical ou d’un certificat médical datant de moins de 3 ans.
Un dossier complet pour toute inscription au CDN doit comprendre :

- la fiche d'inscription et le formulaire de demande de licence diment remplie,

- pour les mineurs : un questionnaire médical complété ou un certificat médical.

- le réglement complet de I'adhésion : cotisation + frais de licence (en 3 chéques),

- I'approbation du réglement intérieur, 'autorisation concernant le droit a 'image, avec I'autorisation parentale pour les mineurs,

votre adresse mail afin de recevoir les actualités du club en cours d’année (changement de cours, annulation, stages, etc...).

L’|nscr|pt|on est nominative et pon remboursable,

ARTICLE 2 : LE RESPECT DU REGLEMENT DE LA PISCINE
Tout membre du CDN s’engage a respecter le réeglement intérieur de la piscine de PLENEUF-VAL-ANDRE.
Rappel des principaux points :
- le port du bonnet de bhain est obligatoire ;
- les calegons sont interdits ;
- la douche savonneuse est obligatoire avant de nager ;
- les cabines, servant uniquement au déshabillage doivent étre laissées vides pour permettre 'acces a d'autres baigneurs;
- ne pas courir au bord de la piscine, surveiller et tenir la main des enfants ne sachant pas nager;
- tous les adhérents s’engagent a respecter les locaux, a ne pas gaspiller 'eau des douches et a ne pas crier dans les vestiaires.
Le stationnement des véhicules est interdit dans I’enceinte de la piscine aprés le portail, afin de laisser libre accés aux véhicules de secours.

ARTICLE 3 : LE CERTIFICAT MEDICAL

Un certificat médical de non contre-indication aux activités aquatiques est OBLIGATOIRE pour toute activité Il est valable 3 ans, si axhaque nouvelle
saison un questionnaire de santé est complété. Au regard des réponses a ce questionnaire, le Cercle des nageurs se réserve le droit d’exiger un certificat
medical.

Pour la premiere seance d’essai, dans I'attente de ce certificat médical, I'association se decharge de toute responsabilité en cas d’accident de santé et le
pratiquant ne peut prétendre a aucun recours contre I'association.

Apreés cette premiére séance d’essai, I'absence de certificat médical, ou du questionnaire diment complété, interdit I’accés au bassin.

ARTICLE 4 : LES COTISATIONS

L’adhésion est valable pour une saison. Les cotisations sont fermes et définitives pour I'année. Aucun remboursement pour 'année commencée ne pourra
étre exigé par le cotisant.

Elles sont exigées a l'inscription en 3 cheques pour encaissement différé (octobre, janvier, mars).

1 séance d’essai est autorisée, aprés laquelle 'adhésion annuelle est dde.

En cas d’inscription en cours d’année, la cotisation peut étre adaptée. Renseignez-vous auprés des secrétaires de section.

ARTICLE 5 : LE CALENDRIER DES ACTIVITES

Les cours ne sont pas assurés pendant les vacances scolaires et les jours fériés. Pour toute précision se reporter au calendrier annuel des activités

ARTICLE 6 : RESPECT DES CRENEAUX HORAIRES D’INSCRIPTION
Lors de Tlinscription, le choix du créneau horaire sera fait selon les places disponibles et selon le cas, I'age de I'enfant ou son degré d’aptitude. Il ne sera
pas possible de changer, en cours d’année, de créneau sans la validation par le secrétaire de I'activité correspondante.

ARTICLE 7 : DISPOSITIONS PARTICULIERES

SORTIE DES ENFANTS DE LA PISCINE : les parents doivent obligatoirement reprendre leurs enfants dés la sortie de la piscine. Le club n’est pas
responsable des enfants qui attendent leurs parents sur le parking.

VOL : L'association ne peut étre tenue responsable en cas de vol dans les vestiaires ou a I'entrée de la piscine. Des casiers avec fermeture a clef sont a
la disposition des adherents dans les vestiaires.

EXCLUSION : L'association se réserve le droit d’exclure un adhérent qui aurait une conduite incorrecte, nuisant au bon déroulement du cours ou des
activités de I'association. La personne concernée sera informée. La décision d’exclusion sera prise au cours d’'une réunion de bureau.

ARTICLE 8 : MINIMA D’INSCRIPTIONS

Pour que les activités existent, il faut un certain nombre d’inscrits dans les activités suivantes : 4 en aquaphobie, 5 en multi-activités aquatiques, 5 en
aqualudique, 5 en apprentissage natation, 12 en natation adultes, 12 en aquagym.

Le Cercle des nageurs se réserve le droit de ne pas assurer les séances d’activité si le nombre d’'inscrits minimum n’est pas atteint.



