rloncte PLONGEE KORNOG CARQUEFOU

W 28, rue de la Nouette

i % Le Renouliere
- 44390 PETIT-MARS

FICHE D’INSCRIPTION NOUVEL(LE) ADHERENT(E)
SAISON 2025-2026

IDENTITE

" de ficence - Photo par mail
Sexe: [ Homme L] Femme | Email : inscription@plongee-
Nom : Adresse postale : kornog-carquefou.fr
Prénom : Code postal :
Date de naissance : Ville :
Tél. fixe : Tél. mobile :

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D’URGENCE
Nom : Prénom :
Tél. fixe : Mobile :

QUALIFICATIONS PLONGEUR / APNEISTE

Niveau actuel : Cursus:  FFESSM FSGT ANMP SNMP
Activité souhaitée : [] Plongée ] Apnée Souhait de formation :
Formation gaz : [J Nitrox élémentaire [ Nitrox confirmé I Trimix

Autres qualifications

TIV : [J oul O NON ,
éventuelles :

RIFAP : [J OUl [J NON RIFAA : [J OUl L1 NON

ENGAGEMENTS ET SIGNATURE

- Je m’engage a signaler a mon entraineur et au président du club de Plongée Korndg Carquefou (president@plongee-
kornog-carquefou.fr) toute contre-indication a la pratique de mon activité sportive survenant au cours de la saison.

- Je m’engage a prendre connaissance et a respecter le reglement intérieur du club Plongée Kornog Carquefou, des
dispositions légales et réglementaires concernant les activités subaquatiques disponibles sur le site internet plongee-
kornog-carquefou.fr

- Jaccepte que le club se réserve le droit d’utiliser I'image d’'un membre a des fins de communications et/ou promotion d’un
événement.

- J'ai bien pris note que la licence FFESSM est incluse mais pas I'assurance complémentaire qui est trés fortement conseillée
et qui reste a la charge de chacun (consulter le site www.ffessm.fr ou www.cabinetlafont.com ou choisir un autre assureur).
Dans tous les cas, le choix reste personnel et chacun se chargera de prendre ou pas son assurance complémentaire
directement chez I'assureur de son choix ;

- Cette fiche ne sera valable qu'accompagnée d'un certificat médical délivré par un médecin du sport ou un médecin
généraliste pour I'ensemble de la saison sur le formulaire type (medical.ffessm.fr/wp-content/uploads/CMPN.Certif-
modifi.retour-copie.pdf).

Lors de votre inscription, nous collectons le nom, le prénom, I'adresse d’habitation, I'adresse e-mail et le numéro de
téléphone. Ces données personnelles sont utilisées a des fins administratives et de communication internes au club.
Conformément au Reglement Général de Protection des Données (RGPD) de 2018, vous pouvez vous opposer au traitement
des informations vous _concernant, y accéder, les faire modifier ou rectifier, en le signifiant par écrit a |'association a :
webmaster@plongee-kornog-carquefou.fr.

Signature : Date :

Pour les mineurs, signature supplémentaire d’un représentant légal
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