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	FICHE DE RENSEIGNEMENTS


SECTION PLONGEE CSAKB  SAISON 2011-2012 

	Certificat

médical :
	Enveloppe

Timbrée vierge : 1
	Photos : 1
	Règlement :
	Assurance :


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

Date de naissance :…………………………...Lieu et Dépt de naissance :……………………………..

Adresse :……………………………………………………………………………………………………….

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

Tel. perso :…………………………………………………Tel. port :……………………………………... 

Adresse e-mail :……………………………………..
Acceptez-vous que ces informations soient divulguées aux autres membres du club ?   OUI    NON

Acceptez-vous que des photos prises dans le cadre des entraînements ou des compétitions soient diffusées sur le site du club ?                                                                                                            OUI    NON

                                                                                Signature :




	AU SUJET DU CERTIFICAT MEDICAL

Certificat médical obligatoire  avec mention « non-contre indication de la palme gymnique ou fit’palmes ».


	Horaires  : samedi de 9h15 à 10h00


	PERSONNE(S) A PREVENIR EN CAS D’ACCIDENT

Nom :····························································Prénom :············································

Adresse :···········································································································

Tél. perso :····································Tél. port :································· Tél. bureau :·····························



PISCINE DU KREMLIN-BICETRE, 48 avenue Charles Gide 94270 le Kremlin-Bicêtre
Responsable Valérie Morin

Tel : 06.60.92.45.97           Email : nap.csakb@yahoo.fr   Site : www.monopalme-csakb.com
    PHOTO








Chèque de cotisation de 200 € à faire à l’ordre du CSAKB plongée (170 € pour les – 16 ans)


Chèque pour l’assurance de 10.50 € à faire à l’ordre de « Assurance Lafont ».











