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Pour les Mineurs

JEBDUBSIBNBIRY . 1 vr e s s s ma s s e

® Autorise le
de Pornic.

» Certifie que le mineur précité ci-dessus dispose d'une condition physique suffisante pour

pratiquer une activité de pleine nature sollicitante et sait nager au moins 25 métres avec

immersion pour les - de 16 ans et 50 métres avec plongeon pour les + de 16 ans.

Autorise d'autre part, en cas d'urgence, a faire pratiguer toute intervention chirurgicale et

a faire donner les soins médicaux qui apparaitraient indispensables au cours du séjour et a

en assurer les frais.

Atteste avoir pris connaissance d'une information précisant le montant des garanties

d'assurance associées a la licence FFV ou au passeport voile et, avoir été informé(e) des

possibilités de souscription de garanties complémentaires pour des capitaux Invalidité et

Déces plus élevés.

A pris connaissance de I'arrété du 09/02/1998, des consignes de sécurité et du réglement

intérieur affiché a I'entrée du Club Nautigue de Pornic.

Le stagiaire ou le tuteur légal autorise |'école de voile a utiliser sur tous les supports, les

images qui pourraient &tre faites durant les stages,

Yautorise mon enfant mineur, a la fin des activités voile, a regagner seul son domicile sous

ma responsabilité. O oui O non

L'école de voile décline toute responsabilité concernant la prise en charge du stagiaire en
dehors des heures d'activité prévues lors de l'inscription

ci-dessus désigné a pratiquer les activités nautiques au Club Nautique

Fait a Pornic, Le
Signature précédée de la mention “Lu et approuvé”

Pour les Majeurs

Je soussigné(e)
néfe) le atteste sur I'honneur :

s Etre apte médicalement a la pratique de la voile et sait nager 50
métres avec départ plongé.

* Autorise d'autre part, en cas d'urgence, a faire pratiquer toute
intervention chirurgicale et a faire donner les soins médicaux qui
apparaitraient indispensables au cours du séjour et 3 en assurer les
frais.

»  Atteste avoir pris connaissance d'une information précisant le
montant des garanties d'assurance associées a la licence FFV ou au
passeport voile et, avoir été informé(e) des possibilités de souscription
de garanties complémentaires pour des capitaux Invalidité et Décés
plus élevés,

e Atteste avoir pris connaissance de |'arrété du 09/02/1998, des
consignes de sécurité et du réglement intérieur affiché 3 I'entrée du
Club Nautique de Pornic.

=  Autorise I"école de voile a utiliser sur tous les supports, les images
qui pourraient étre faites durant les stages.

Fait a Pornic, Le . .
Signature précédée de la mention “Lu et approuvé”

Observation : toute réservation ne sera effectivement prise en compte qu'accompagnée de la totalité du réglement.

Pas de remboursement sauf si impondérable d’ordre medical signalé dans les deux mois suivant l'inscription.



