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* a
> FORMULAIRE D’INSCRIPTION ECOLE DE SURF

Coordonnées du (des) stagiaire(s) :

1Nom|iflc@¢¢81°m|
INOM & o oo Puicaedm L ...
INOM ©. L Pllicka® & |

Adresse principale :

Vil & e Code postal @ .....ooeeeeviiiiiiiiieeen.
T®l ®phone

Personne ° pr®venir en cas dobéaccident

Nom : Pr ®n

Adresse: éééééécéééééeeeececcececeeeecceceeceeecceeé

La formule de votre choix :
10 :StagePASSION (1St age DECOUVERTE ([&tage INTENSIE R Jarif:

2 [ : Stage PASSION (1St age DECOUVERTE [IStage INTENSIE R Jarif:
3 [0 : Stage PASSION (St age DECOUVERTE [Stage INTENSIE R Jarif:
Lecons particuliéres : [_| Nombre : Cadre r®serve®e - 0 a
Les dates de votre stage : N° enregistrement livre de caisse:
DU i = LU TR Mont ant d 3:
La demi-journée de votre choix : Acompte Solde
Matinée:[] Aprésmidi: [] G i
Mont ant du/ des Stage(s) seld Iy T
Acompte: éééé. . U Rest
CH ES ANCV CH ES ANCV

AUTORISATION PARENTALE (Pour les mineurs) ,

o . ) Soldé le: / /
JE SOUSSIGNE(E) vvvvvvreeeiiiieeiiireeeieeeeveeesnree e sanee e , parent ou représentant légal

autorise mon (mes) enfant(s) a suivre les activités décrites sur ce bulletin.
Je certifie qubil(s) est (sont) m®dical ement apt eléSfingStGlla prati que
de toute responsabilité en cas d’'accident | ui (| esigug ou médicalee nant, o
ou non respect des consignes du moniteur.

Je déclare avoir pris connaissance des « CONDITIONS et REGLEMENT ».

JObautorise |l e Surfing St Gilles 7 diffuser et udstgllescener des i mage:

DECHARGE (Pour les majeurs)

Je certifie que je suis médicalement apte a la pratique sportive et que je sais nager. En conséquence, je dégadst Bilfasrfitegtoute
responsabilit® en cas dbdéaccident me survenant, ou prrespectdes® par Sui
consignes du moniteur.

Je d®cl are avoir pris connaissance des ¢ CONDI TI ONS et REGLEMENT ¢

[T I [ Signature( pr écédée de | a mention « |lu
Formul aire ddéinscription ° retodrner accompagn®
déun ch que doacompte ®quivalenfy ° 30% du montant tot gl

SURFING ST GILLES CROIX DE VIE
Avenue Maurice Perray

85800 ST GILLES CROIX DE VIE

( :02.28.10.63.78

Association & but non lucratif régie par la loi de 1901 exonérée de tva Tournez SVP
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CONDITIONS ET REGLEMENT

Article 1 : Paiement du stage:

30% a |l a réservation.
Le paiement du solde devra soO6effectuer |l e premier j ol
vacances.

Article 2 : Annulation des cours:

Le Surf est un sport « nature » :

En cas de mauvaises conditions m®t ®orol ogiqgues (mang!
pourront pas °tre effectu®s seront, en accord avec | «
ultérieure en fonction des possibilités. En aucun cas, ils ne pourront étre remboursés..

Article 3 : Responsabilité du SURFING ST GILLES:

Les stagiaires seront pris en charge par |l a structur ¢
leur nom.
l'ls restent sous |l a responsabilit® du moniteur jusqgu

responsabilité civile du Surfing Club concernant ses stagiaires cesse en dehors de ces heures, et dans les délais
décrits cidessus.

Les parents ou responsables | ®gaux des stagiaires mi.i
Surfing-Club que la prestation prévue a bien lieu.

Article 4 : Engagement du SURFING ST GILLES:

Dans |l e cadre de | a formule choisie, | 6®col e sbébengag
de Surfé en terme de qualit® dbéaccueil, dbébenseigneme]
(combinai son, planche..) sera fourni aux stagiaires p:¢
Article 5 : Vol dobéobjets

L6®col e nbébest pas tenue pour responsable des vols do
objets de valeur (appareil photo, caméscope, téléphone portable, etc.) devront par mesure de précaution ne pas
étre laissés dans les vestiaires.

Je d®cl are avoir pris connaissance des conditions et
accepter les termes sans réserve.

St Gilles Croix de Vie, le

Le Stagiaire Mineurs: Le responsable légal:



