SN, Fiche d’adhésion N° de carte -.........
fenh E.N.CAEN Saison 2011/2012 | D Extranat

_ O Fichier club
n

Adresse : Stade Nautique Avenue Albert Sorel 14000 Caen Tél : 02 31 86 84 06
E-mail : accueil@encaen.com Site www.encaen.com

[] Renouvellement  [] Nouveau auclub  ACtVIté ©v..ooeeeeeeeeen,

Nationalité :...........cccoieiiiiiins E-mail t
|:| Les coordonnées pour cet adhérent sont les mémes que sur lafiche N°...............
6 =TT
Code postal @ .......coeeen VillE 1o
TEIEPhONE dOMICIIE & ..o e e
Teéléphone Portable ..o
Numéro d’appel €n €as d'UrgeNCe @ .........cuiviiiiiiiiieiiiiee e
1) Si votre enfant s’inscrit sur les groupes école de natation ou les groupes
compétitions, nous offrons un pack T-shirt et bonnet, quelle est sa taille

de T-shirt ? ................

2) Si Nageurs des groupes Ados et Adultes, souhaitez vous faire de la
compétition? Oui O Non O

1) Jautorise ou je n‘autorise pas 'E.N.CAEN a prendre toutes les
mesures nécessaires en cas d’accident y compris a faire pratiquer si
besoin toutes opérations chirurgicales me concernant ou concernant
mon enfant.

2) Je soussigné(e)... . accepte ou
n'accepte pas par Ia presente que Ies photos et Ies vidéo sur
lesquelles je  figure ou sur lesquelles figure  mon
enfant.. . ...puissent étre utilisées
unlquement a des flns professmnnelles par 'E.N.Caen.

Les photos pourront étre publiées sur tous les supports de communication de
I’E.N.Caen et sur le site internet http://www.encaen.com. En aucun cas,
I’association ne cédera les photos visées a des tiers.

3) J’accepte ou je n’accepte pas que mes coordonnées soient transmises aux
sponsors et partenaires de I’ENCaen a des fins de prospections
commerciales.

4) Cette fiche d’adhésion datée et signée par I’adhérent ou son représentant
légal (si celui-ci est mineur) vaut acceptation des statuts de I’association et
du reglement intérieur. Ces documents prévoient notammentle non
remboursement de la cotisation sauf cas de force majeure (appréciation par
le comite directeur).

Date:............ceeee. et Signature

Observations (santé, situation particuliére) :

Devenez membre du cercle des nageurs caennais et bénéficiez pleinement
des avantages qui leurs sont réservés: réduction, remise, tarifs
préférentiels... DEMANDER VOTRE CARTE !

SOCIETE
GENERALE

vousyoffreXsS0ré
La société Générale est partenaire de I’ENCaen. Pour toute ouverture d’un
compte courant la Société Générale le créditera d’un montant de 50 € et votre
association sera dotée d’une somme identique. (25 € pour I’ouverture d’un
livret)

Pour toute ouverture de compte auprés de notre partenaire un
t-shirt club vous sera offert.

O Je souhaite bénéficier du partenariat E.N.Caen / Société Générale pour
I’ouverture d’un compte, je souhaite donc étre contacte.
O Je ne souhaite pas bénéficier du partenariat ENCaen / Société Générale. %



http://www.encaen.com/

Pour mieux vous connaitre

1) Comment avez-vous connu(e) I'E.N.Caen ?

O Bouche a oreille O Affichage
Q Internet Q Flyers
Q Journaux Q Courrier

Q Presse radio ou TV O Autre, précisez.........

2) Dans le cadre de l'organisation de diverses manifestations, le club a
besoin de bénévoles, seriez vous d'accord pour étre contacter

ATTENTION - PARTIE A REMPLIR PAR LE CLUB
Groupe : Jours : Horaires :

Licence ? Oui O Non O Certificat Médical. [ loui [_1 En attente

L’adhérent bénéficie-t-il d’une réduction? Non[ ] Oui[_] Lagquelle ?
Etudiants — Dirigeants — Moniteurs — Chronométreur — ACEA — ASL
Famille : 2°™ (-10) — 3°™ (-20) — 4°™ (-30) — 5°™ (-40)
Arrivé au club aumoisde ©......ooevie i

ponctuellement (cette réponse ne donne lieu a aucun engagement) Tarif activité S el € Le paiement de cette adhésion est
Oui O Non O Montant Réduction = € récapitulé sur la fiche N°...... .....
3) Disposez vous de compétences que vous souhaiteriez partager pour le Parrainage 1 = €
développement de votre association (informatique, soutien . — X —
scolaire...) ? Parrainage 2 S s € récapitule le montant de plusieurs adhésions :
Forfait compétition 100 000000000000 € Adhés!on N°......... Montant......... €
ui sont nos adhérents ? . . _ Adhésion N°......... Montant......... €
Q Frais de dossier T € Adhésion N°......... Montant......... £
. ) Carte cercle nageurs = £ Adhésion N°......... Montant......... €
» Merci de remplir ce tableau : g
Total a payer = e Total global = ..............€
1 2 3 4 5 6 8
AN i Moyen de paiement X | Montant Participation d’'unCE : ...............
Categorie Socio ) = 3 " o g o Carte Bleue - P
professionnelle S2| 4,28 |s828| 58| 2| g §E2T Espéce A envoyer / En attente retour adhérent
= % g @% 832 q::} 25 | 2| 2 5 gg s Coupons Sport - .
Classification établie | =5 | E8o |Se2g| €E | §| 3 | B So 8 Carte Tatoo []lcheque de caution :
par INSEE 3| YEg |58 ag | w|°| | £5% ACEA [ ASL bank ............ NUMEIO ..o,
8 g = = : = Cheques Vacances (Inscrire « NE PAS ENCAISSER » au dos)
Prélevement auto (10 mois) c
Adhérent adulte Autres, Précisez............ Pour quelle raison (attente CE ou autre) ?
Adherent e T T T T T T T T T T s
Mineur Meére cheques, bons, coupons merci de remplir le tableau suivant :
Numéro de |:|
, N chécuee | ou organiame | CTEAUe0U T du | o 2R e | Mortant
Adhérent adulte : Métier @..........cooviiiiiii . EMployeur @i coupon
s - 1 Renouvellement
Ad_héren-t Pere:Metier . ........coiiii s Employeur @i > de prélévement
MINEUT Mere : MEtIEr v EMPIOYEUN &, 3 automatique
4

Remarque :
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