2023/2024 Fiche d’inscription CNA
= . CERCLE DES NAGEURS D’AVRANCHES PROTO

Cercle des Nageurs d'Avranches

Objectif : O Compétition O Loisir

GI‘OUPES . [ Sauv’Nage 0 Pass’Sport O Avenirs + Pass’Compétition
OJJeunes O District [0 Département [J Région
O Maitres O Swim Cross 0 Aquagym O Loisirs

NOI T L e Prénom : ... sexe: 1 £/ OwMm
Date de Naissance : ......... foiiiin lovoiiiiins Lieu de Naissance : .............ccceeeeiiiiiiinnniiinnn Nationalité : ...............coooeeeinn
AUATESSE © ettt et et et e et et a e

Code Postal : ................. Localité : ...

Téléphone : ......... Loviiiniiennn Jovieiiniennn Joveiiineiinin Joviiieinnnn

Mail : oo @i, Portable 1oL Portable 2 1.....ooiiiiii Portable nageur :..................

Je soussigné(e), m’engage par la présente a respecter le REGLEMENT INTERIEUR du club et de la piscine AQUABAIE.

En adhérant au Groupe COMPETITION, je m’engage a participer au minimum a un District par trimestre, et aux Interclubs du mois de Novembre.

J’autorise le CNA a diffuser toute photo ou vidéo prise au cours des activités pratiquées en son sein dans un but promotionnel ou publicitaire : oui/ non (rayer la mention inutile)

Fait a le Signature, précédée de la mention « lu et approuvé » :

Piéces a Joindre avec la fiche d’inscription :

0 Formulaire de Licence FFN 2022-2023 complété

0 1 photo récente a coller a I'emplacement prévu

0 Certificat Médical de moins de trois mois de non contre-indication portant la mention « Loisirs » ou « Compétition » ou « Aquagym » ; en septembre pour les nouveaux nageurs adultes/ Questionnaire de santé pour les enfants et

anciens adultes
0 Chéque de cotisation a I'ordre du CN AVRANCHES (possibilité de régler en plusieurs fois, sauf pour les réglements en espéces, pas de réglement en CB)



AUTORISATION PARENTALE DE PRISE EN CHARGE SAISON 2023 /2024

MonNSieur €t MAAAME ........ceueeeeeeereeveeececeeerieiteetesevvevseseeseaaes

- autorisent leur enfant ..........ccceceecevecevvevneennn. a pratiquer la natation au sein du Cercle des nageurs d'Avranches.

- acceptent que cet enfant puisse étre transporté par d'autres parents ou responsables du club dans le cadre des déplacements liés aux compétitions ou stages, la responsabilité du club
ou du conducteur bénévole ne pouvant en aucun cas étre engagée au cours de ces déplacements.

- attestent sur I'honneur posséder le permis de conduire et avoir souscrit les assurances pour leur véhicule et les personnes qu'ils transportent. (information nécessaire pour le transport

de nageur(s) lors des compétitions)

- autorisent les responsables du club a prendre toute mesure médicale qu'ils jugeront indispensable lors d'un incident ou accident dans le cadre de la pratique de la natation en

entrainement ou lors d'un déplacement.

Signature précédée de la mention " lu et approuvé" et " Bon pour autorisation" :



TARIFS SAISON 2023-2024

Sauv’ Adultes, Avenirs, A
aU\'/ nage Jeunes, Départ, quagym .
Pass’sports Région (nombre de Sport adapté
Loisir enfant District, Aqua’—cross séance libre) 100 €
200 € 210 € 215 €
A B C D
Tarif Dégressif : - 5 % pour 2 personnes - 10 % pour 3 personnes - 15 % au-dela de 3 personnes
A+ A -5% = 380 euros B+B+B-10% =567 euros
A+B-5%=389,50 A+A+C-10% =553,50
B+B-5%=399 A+B+C-10% =562,50
A+C-5%=394,50 B+B+C-10% =571,50
B+C-5%=403,75 A+A+B+B-15%=697
C+C-5%=408,50 A+B+B+B-15%=705,50
A+A+A-10% =540 B+B+B+B-15%=714
A+A+B-10% =549 A+A+B+C-15%=701,25
A+B+B-10% =559 B+B+B+C-15%=718,25




FACTU RE ADH ERENT (@ remplir si vous en avez besoin)

FAIVILLE : ......ooooooeeeeeeeeeeees ettt e 55 5555858050858 e e s
ADRESSE ..ottt sttt st sttt st et e e sa e sa e e e saesaeeanees CODE POSTAL ...coovvveeennen. VILLE oottt sttt vt st st v st sae b e sae e e
Date de . ..
NOM - PRENOM GROUPE D’ENTRAINEMENT . COMPETITION Tarif cotisation
naissance
........................... F/M Oui / Non SRR 3
.............................................................................................................................. F/M Oui / Non S >
.............................................................................................................................. F/M Oui / Non S >
.............................................................................................................................. F/M Oui / Non S >
.............................................................................................................................. F/M Oui / Non T
TOTAL €
REGLEMENT : m chéque unique ......... m plusieurs cheques (3 maxi) ......... m espéces  ...........

O caution en attente de réglement  .......... a Atout Normandie / Spot 50 / ANCV Sport : ........



Pensez a noter au dos des chéques les mois d’encaissement lorsque vous payez en plusieurs fois ainsi que le nom prénom du nageur



