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FICHE D’INSCRIPTION ET D’ENGAGEMENT 

CLUB OLYMPICA DE NATATION 

1- Identification de l’enfant : 

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

Prénom :…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Date et lieu de Naissance :……………/…………/…………/…à………………………………………………….. 

Niveau scolaire :………………………………………………………………………………………………………………. 

Etablissement scolaire fréquenté :…………………………………………………………………………………… 

Autres activités :        l_l  oui                     l_l   non 

Lesquelles :………………………………………………………………………………………………………………………. 

2- Identification du 1ere Responsable légal de l’enfant : 

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

Prénom :…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Profession :…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse :………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone fixe :……………………………………………..téléphone mobile…………………………………………. 

Email :…………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

3- Identification du 2eme Responsable légal de l’enfant : 

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

Prénom :…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Profession :…………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse :………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone fixe :……………………………………………..téléphone mobile…………………………………………. 

Email : ………………………………………………………………………………………… 
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4- Informations médicales sur l’enfant : 

L’enfant a-t-il des problèmes médicaux particuliers :                    oui l_l              non l_l 

Si oui, quel type de traitement suit-il ?........................................................................................ 

Antécédent  médicaux :…………………………………………………………………………………………………… 

Allergies :………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Groupe sanguin :………………………………………………………………………………………………………………….. 

Nom et prénom du médecin traitant :…………………………………………………………………………………. 

Numéros de téléphone du médecin traitant :………………………………………………………………………. 

Téléphone de la personne à prévenir en cas d’urgence :……………………………………………………… 

5- AUTORISATION PARENTALE : 

Je soussigné (e) ………………………………………………………………………………………………………….. 

CIN°:……………………………………Délivrée le……………………………………………………………………... 

1) AUTORISE : 

A) Mon  fils, ma fille, à participer à toutes les activités proposées ou programmées, 

lors des cours, entrainements, stages ou compétitions auxquels participe le 

« Club OLYMPICA de Natation ». 

B) Le responsable désigné par le bureau du club OLYMPICA, pour encadrer les 

activités, de s’en charger à ma place et prendre toutes les dispositions concernant 

mon enfant  en cas de maladie, d’incident ou d’accident. 

2) - donner mon consentement à la reproduction et à la diffusion des  photos de mon enfant 

sur tout document relatif aux activités sportives du club OLYMPICA (y compris le site 

internet) 

3)  - JE M’ENGAGE expressément  à ne pas intervenir de quelque manière que ce soit dans 

les directives de la direction technique du club ou de l’entraineur lors des compétitions ou 

des entrainements. 

    4)-  LA SECURITE des enfants est assurée par le  « Club OLYMPICA de Natation »dès leur 

prise en charge par l’encadreur, les parents  doivent accompagner  leurs enfants à chaque 

séance d’entrainement  et s’assurer de la présence de l’encadreur avant de partir. le « Club 

OLYMPICA de Natation » dégage sa responsabilité quant aux dommages que l’enfant, 

laissé dans la rue ou dans un parking même surveillé, qu’il peut subir.  

5)-N B   Les parents ou tuteurs légaux de l’enfant sont invités  à respecter les heures de 

début et de clôture des séances d’entrainement. 
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COTISATION POUR LA SAISON 2014/2015 :  

- 390 DT +10 DT ASSURANCE LA SAISON POUR UN SEUL NAGEUR.  

- 730 DT +20 DT ASSURANCE LA SAISON POUR DEUX NAGEURS « FRERES OU SŒURS ».  

- 1070DT +30 DT ASSURANCE LA SAISON POUR TROIS NAGEURS « FRERES OU SŒURS ».  

- 1260 + 40DT DT ASSURANCE LA SAISON POUR TROIS NAGEURS « FRERES OU SŒURS ». 

MODALITE DE  PAYEMENT  

Espèce ou chèque 

La cotisation annuelle et les frais d’inscription sont obligatoirement payables en totalité à la 

signature des présentés et en tout état de cause ,24 heures au plus tard avant la première 

séance, à défaut de paiement dans les délais, toute inscription sera immédiatement annulée. 

 

FAIT à ……………………………….., le…………../……………/………….. 

Nom et prénom :………………………………………………………………………… 

Signature précédée de la mention « lu et approuvé » 

 

 


