
Union Sportive Coarraze-Nay Canoë Kayak Rafting 
Base nautique 64800 NAY 

Tél. : 05 59 61 18 50 affiliation FFCK:C 6414 agrément jeunesse et sport : 64 S188 

Fiche inscription à remplir 
 

      Accompagner de       :             *   1 -  Certificat médical pour les nouveaux adhérents ou l’attestation de santé  pour un renouvellement de licence  

                                                      *   2  -  D’une attestation de  natation (savoir nager 25 m  et  sachant s’immerger)   �     pour les nouveaux adhérents 

                   *   3  -   Règlement intérieur  signé (dernière page) ainsi que la fiche sanitaire pour les mineurs 

                   *   4  -   Le formulaire Notice_ IA_ sport +  que vous adhérez ou pas à cette garantie supplémentaire ( +10,79 € ) 

        *   5  -   Paiement des cotisations    

        PS : L’inscription ne sera prise en compte qu’une fois tous ces documents  réunis 

               
Nom  :                                                             Prénom :                                                                   Né(e) le : 

 

Adresse : 

 

Tél. domicile :                                       Tél. travail :                                           Portable :                                        e-mail     : 

 

 

Responsable légal Personne(s) à prévenir en cas d’urgence : 

 

Nom Prénom Tel Domicile Tel Travail Tel Portable e-mail 

 

 

     

 

 

     

 
Pour les mineurs, à remplir par les parents (ou responsable légal) :  

 

Je soussigné(e),                                              responsable légal de l’enfant nommé ci-dessus, déclare qu’il sait nager 25m et s’immerger, l’autorise à pratiquer  

Le canoë kayak au sein de l’ U.S.C.N. Canoë Kayak Rafting . 

J’autorise mon enfant à participer aux sorties organisées par le club. J’autorise les responsables du club à prendre les dispositions nécessaires en cas d’accident suivant la fiche 

sanitaire remplie par mes soins. 

        

                          Fait à NAY, le :                                                                                                              Signature : 

 

Réservé au Club : 
 

 Fiche d’inscription                      Certificat  Médical  

      Compétition                                                   Loisirs 

Test 25 m 

 Date de retour     

 

Paiement le :                         Chèque                     Liquide                       Autre                   IA Sport+                        Licence N° :                             

 


