CENTRE NAUTIQUE DE BRIGNOGAN PLAGES
Wingfoil

Fiche d’inscription Paques 2024

Mr Mme Date de NaissanCe ....c.ceeeeeenne
NOM teriiinriieineereecnseseecnsesnnnns Prénom ..cceceeeiieieieinecnnnenecnennns AQE cereiinnnns

AAONESSE tuiniiernerntretentessssnsontossssonssnsssssssnssnsossssssssnsssssssnssnsssssssnssnsosssssns

CP riiieiiiiiieeeiereeteecneeeaes VLB eneiiiiiiiiiiieiieiieteecateteesnsnsescnsnssanens

TEIEPNONE «euviniiieiiiieiieiennns Mail (€N MAJUSCUIE)u.uiuerniireinrereernrereesnresancnsscnsnsonns

Les séances ont lieux en fonction de la marée, le lundi, mardi,
mercredi de 10h a 12h, et le jeudi et vendredi de 13h30 a 15h.

Tarifs 2024

85 € la séance
Les séances sont dispensées en fonction des conditions météo. Le moniteur choisit le meilleur créneau
pour effectuer les séances. Le moniteur vous contactera en début de semaine pour vous faire part de
ses intentions.

250 € la semaine

Passeport Voile Bretagne (13€) Oui Non

Réglement Lecicirininennnnnnns Par......... (Cheque, espece, cb, virement...)

Autorisation parentale (pour les mineurs)

JE SOUSSIZNE ..ottt e e e pere, mere ou tuteur 1égale
AUTORISE (nom du stagiaire) ............ccoooveiiniiiiieieieninnnn, a utiliser les services du CENTRE
NAUTIQUE DE BRIGNOGAN PLAGES.

e Attestent de I’aptitude du pratiquant & s’immerger et a nager au moins 25 metres pour les mineurs de moins de 16 ans et au

moins 50 métres a partir de 16 ans.

e Attestent d’aucune contre-indication médicale quant a la pratique.

e Autorise I’enfant a participer a toutes les activités proposées par I’école de voile.

e Autorise les médecins a faire pratiquer sur lui (ou elle) tous les soins médicaux et chirurgicaux en cas d’urgence.

® Accepte intégralement les clauses de droit a I’image en vigueur au centre.

e Accepte le protocole Covid-19 mis en place par le centre nautique.

Date: / /2024 Signature (précédée de la mention « lu et approuvé »)




