
FICHE D’INSCRIPTION CASGA NATATION SAISON 2023/2024 

CASGA Natation 

Piscine Intercommunale - 63780 St Georges de Mons 

Tél : 04 73 86 78 44 ou 06 52 30 28 29 - https://casganatation fr - contact@casganatation.fr  

Siret : 323 706 861 000 16 

NATATION: Loisir □ Compétition □ Santé □ 
 

AQUAFORME: 
Lundi 
11h45 

□ Mardi 
19H □ 

Mardi 
20H □ 

Mercredi 
20H □ 

Jeudi 
19H □ 

 

Nom : ...……………………………………Prénom :………………………………… 
 

Date de Naissance : ………………………………………………………………….. 
 

Adresse : ............................................................................................................. 
 

Code Postal : ……………… Ville :…………………..…………………………….... 
 

Tél 1: …………………...…Tél 2 :……..………….……Tél 3 :………..……………. 
 

Adresse Mail (Obligatoire) : ………………………………………………………… 
 

Conformément à la loi « informatique et libertés », vous pouvez exercer votre droit d'accès aux données vous concernant et les faire 
rectifier en nous contactant. 
 

AUTORISATION DE SOIN PAR LE REPRESENTANT LEGAL ou L’ADHERENT : OUI   NON  

Autorise par la présente, en cas d’accident tout examen ou intervention chirurgicale qui serait nécessaire. 
Autorise le responsable de l’association ou l’éducateur à prendre toutes les mesures utiles et notamment 
son admission en établissement de soin.  
 

AUTORISATION DU DROIT A L’IMAGE : OUI  NON Autorise par la présente, que des photos et des vidéos 

de moi ou mon enfant soient prises et diffusées sur tous les médias mis à la disposition du club. 
 

DATE DU CERTIFICAT MEDICAL pour compétition (Validité 3 ans) : ………………………………………… 

*(-10€ pour le 2ème enfant, -20€ pour le 3ème enfant, - 30 € carte Pass’Région, - 50 € Pass’Sport) 

DECLARATION : Je déclare avoir pris connaissance du règlement du club sur https://www.casganatation.fr 
et m’engage à le respecter ou le faire respecter à mon enfant. 
Signature obligatoire de l’adhérent ou du responsable légal pour les mineurs (mention lu et approuvé) : 
 

Fait-le : 
: « lu et approuvé » Signature :  
 

Montant Espèces : Numéro Carte PASS ’Région : 

Montant Chèque Santé & Bien Être :  Montant CS/CV ANCV : 

Numéro Carte PASS’SPORT :  Autre : 

Chèques : (Paiement en 3 fois maximum à l’ordre de CASGA Natation) 

Chèques N° : Montant : 

Chèques N° : Montant : 

Chèques N° : Montant : 
 

PHOTO 
impérative 

Activité 
Adhésion Club 
+ Licence FFN 

Natation Loisirs Moins de 16 ans 
Natation Loisirs Plus de 16 ans 

170 €* 
170 €* 

Natation Compétitions 170 €* 
Aquaforme 170 €* 

https://www.casganatation.fr/









