VILLE DE BEAUCAIRE
1ERRE

@ @% BASE NAUTIQUE ET DE LOISIRS : base.nautique@beaucaire.fr / 06 11 36 53 51 ‘.
D E JE U\\ FICHE INDIVIDUELLE D’INSCRIPTION STAGES DE VOILE ET MULTISPORTS M‘A[RIE o
BEAUCAIRE
» INSCRIPTIONS STAGES ETESDU ..../..../.... AU .... /.... /....
(Le stage de voile et multisports se déroule du lundi matin au vendredi matin de 9h00 a 11h30)
NOM : Prénom :
PHOTO
Date de naissance : / / Poids : kg

Adresse (légale) :

Code postale : Ville :
Pays : Mail : @
Tél portable mére : Tél portable pére :

Personne a prévenir en cas d’urgence si différents des parents

*Mr, Mme : Tel :

La responsabilité des organisateurs ne s’étend pas en dehors des activités de I’école de voile et multisports.

LI J’autorise I’enfant a partir seul [ Je n’autorise pas I’enfant a partir seul

Personnes autorisées a récupérer I’enfant

Nom : Prénom : Tel : Lien :

Nom : Prénom : Tel : Lien :

Nom : Prénom : Tel : Lien :
Je soussigné(e) *pere/méere/tuteur de

e Autorise la participation aux activités de voile et de paddle (VTT si probléme de météo) de la ville
de Beaucaire aux dates indiquées.

e Autorise les médecins a faire pratiquer sur *lui/elle tous les soins médicaux et chirurgicaux
nécessaires en cas d’urgence.

Beaucaire le / / Signature précédée de la mention « lu et approuvé ».

*Rayer les mentions inutiles.



PLAN DE REPRISE DES ACTIVITES NAUTIQUES - COVID 19 -

Engagements des pratiquants

Acceptation du protocole et décharge de responsabilité

Le parent reconnait que malgré la mise en ceuvre des moyens de protection, la municipalité de Beaucaire ne peut
garantir une protection totale contre une exposition et/ou une contamination par la Covid - 19.

Je reconnais avoir regu et compris les régles de pratiques liées a la pandémie de COVID — 19 et m’engage a les faire

respecter par mon enfant dans leur intégralité sans exceptions.
COVID-19

CORONAVIRUS,
POUR SE PROTEGER ET PROTEGER LES AUTRES GARDEZ 1M
- DE DISTANCE
] @
>
Min 1m
Se laver Tousser ou éternuer Utiliser un mouchoir Saluer sans se serrer —
trés réguliérement dans son coude a usage unique la main, éviter
les mains ou dans un mouchoir et le jeter les embrassades

- Je m’engage a ne pas faire venir mon enfant sur le site en cas de symptomes tels que la toux, de la fievre,
des difficultés de respiration, des maux de tétes et/ou de gorge, des courbatures, une grande fatigue, une
perte de I'odorat et/ou du go(t, une diarrhée.

- Je m’engage a ne pas le faire venir pratiquer s’il a été malade ou en contact étroit avec un cas COVID — 19
confirmé durant les 15 derniers jours.

- Je m’engage a ce qu’il quitte les lieux sur injonction du responsable de la séance, et a accepter une sanction
d’interdiction de pratiquer en cas de Non-respect du protocole établi.

Nous vous rappelons qu’en cas de symptémes, vous devez appeler votre médecin traitant ou le 15, rester chez vous
et vous isoler.

Information importante a prendre en compte

Au vu des dispositions a mettre en place pour gérer la crise sanitaire Covid 19, aucun
acces aux vestiaires et sanitaires ne sera possible.

Fait a: Le:

NOM : Prénom :

Signature :



A conserver par la famille

Base Nautique Municipale : base.nautique@beaucaire.fr / 06 11 36 53 51

CONDITIONS GENERALES D’ACCUEIL

» L’inscription vaut autorisation pour la Mairie de Beaucaire et sa base nautique d’utiliser I’image de
mon enfant dans le cadre de la promotion de la municipalité.

Chaque moussaillon devra fournir :

- Cette fiche d’inscription complétée et signée,

- Un certificat médical de non contre-indication a la pratique de la voile, paddle, VTT (si probléme de météo)
- Test antipanique aquatique, ou test 25m (sauf si elle a ét¢ fournie a une autre occasion),

- Une photo d’identité,

- Une attestation d’assurance en responsabilité civile.

- Un chéque d’un montant de 98 Euros pour 5 séances a I’ordre du « Trésor Public »

- Dossier complet a remettre sur rendez-vous au : 06 11 36 53 51

L’inscription n’est définitive qu’apres le versement de la totalité du montant des séances.
Tout cycle de voile réservé mais non soldé ou dont le dossier est incomplet pourra étre annulé.
- par cheéque bancaire - par cheque postal

Libellé a I’ordre du TRESOR PUBLIC

> MODIFICATION PAR LA COLLECTVITE :

Une ou plusieurs séances de voile pourront étre remplacées par une activité de substitution si les
conditions météorologiques ou la situation particuliere de I’état du plan d’eau est jugée dangereuse pour
la navigation.

» LES SEANCES DE VOILE :
Comprennent : L’encadrement, le matériel de voile, les gilets de sauvetages, et les combinaisons de
voile.

Tenue : Se munir d’un maillot, Tee-shirt, chaussures d’eau adaptées ou baskets obligatoires, d’'une
serviette, d’une casquette, d’une paire de lunette de soleil et d’une bouteille d’eau.

» LES VOLS ET RESPONSABILITE
La Collectivité ne pourra pas étre tenue pour responsable des vols qui pourraient étre commis dans
I’établissement.

Pour plus de sécurité, et dans le souci d’éviter les tentations, il est recommandé de ne pas apporter
d’argent et d’objets de valeurs dans I’établissement lors des séances de sport.
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PLAN DE REPRISE DES ACTIVITES NAUTIQUES - COVID 19 -

Engagements des pratiquants

Acceptation du protocole et décharge de responsabilité

Le parent reconnait que malgré la mise en ceuvre des moyens de protection, la municipalité de Beaucaire ne peut
garantir une protection totale contre une exposition et/ou une contamination par la Covid - 19.

Je reconnais avoir regu et compris les régles de pratiques liées a la pandémie de COVID — 19 et m’engage a les faire
respecter par mon enfant dans leur intégralité sans exceptions.

CORONAVIRUS,
POUR SE PROTEGER ET PROTEGER LES AUTRES GARDEZ 1M
1 DE DISTANCE
Se laver Tousser ou éternver Utiliser un mouchoir Saluer sans se serrer —
trés régulierement dans son coude a usage unique la main, éviter
les mains ou dans un mouchoir et le jeter les embrassades

- Je m’engage a ne pas faire venir mon enfant sur le site en cas de symptomes tels que la toux, de la fievre,
des difficultés de respiration, des maux de tétes et/ou de gorge, des courbatures, une grande fatigue, une
perte de I'odorat et/ou du go(t, une diarrhée.

- Jem’engage a ne pas le faire venir pratiquer s’il a été malade ou en contact étroit avec un cas COVID — 19
confirmé durant les 15 derniers jours.

- Je m’engage a ce qu’il quitte les lieux sur injonction du responsable de la séance, et a accepter une sanction
d’interdiction de pratiquer en cas de Non-respect du protocole établi.

Nous vous rappelons qu’en cas de symptomes, vous devez appeler votre médecin traitant ou le 15, rester chez vous
et vous isoler.
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