
VOILE LACANAU GUYENNE

DATE : 
Nom, Prénom :

Né (e) le :    . .   /  . .   / . . . 

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

Code postal : ………………………….   Ville : ………………………………

N° téléphone : …………………………………….

Mail : ………………………………………………………………………………….

Vous souhaitez vous inscrire dans quelle catégorie :

N° LICENCE :

ADHESION LICENCE PRESTATION
CONV.

MATERIEL
EMPLACEMENT 

ou LOCAL
REGLEMENT

€ € € € €  €

SPORTIF SAMEDI
CHOISISSEZ UNE DISCIPLINE :

EMPLACEMENT ou LOCAL……                  
PLANCHE A VOILE………
SECTION SPORTIVE……
YOLE……. ……………………

LOISIR SAMEDI
CHOISISSEZ UNE DISCIPLINE :

MULTI SUPPORTS 10h/13h 8/10 ans….
PLANCHE A VOILE 14h/17h  10/18 ans

Adulte  Catamaran  ………………….         
Adulte PAV………………………………….

D
1

Décrivez votre bateau  et le matériel stocké dans notre local :

D1          D2

d

N° EMPLACEMENT :

PENSEZ À METTRE À VOTRE CERTIFICAT MEDICAL sur votre espace licencié



AUTORISATION et ATTESTATION
* Entourez la bonne réponse

Je soussigné(e)........................................................................., représentant 
légal/responsable de l’enfant ………………………………………………, agissant en 
qualité de :………….………………………………
 Autorise mon enfant à participer aux activités du V.L.G.         OUI*  /   NON

 Autorise la publication de photos de mon enfant et de 
Moi-même pour la communication du V.L.G……………..….…..        OUI   /   NON

 Certifie l’aptitude de  MON  ENFANT  ou MOI-MÊME
à la pratique de sports nautiques, à effectuer un parcours de 25 m, 50 m        
en nageant départ sauté, plongé…………………………………..….….    OUI   /   NON

Toutes les informations précisant les garanties liées à la licence Ecole et 
concernant les garanties complémentaires, invalidité et décès plus élevées 
sont détaillées sur le site  : www.ffv.fr « ESPACE LICENCIÉS » « Garanties 
d’assurances »
Le club VLG se dégage de toute responsabilité en cas d’accident découlant 
du défaut de l’une de ces garanties
J’ai été informé des risques inhérents à l’activité voile 
Nautique …………………………………………………………………………….      OUI   /   NON

Je souhaite souscrire une formule d’assurance
complémentaire ……………………………………………………………….        OUI   /   NON

J’ai pris connaissance du règlement intérieur du club VLG …       OUI   /   NON
Certificat médical à insérer directement sur votre espace licencié sur le site 
www.ffv.fr

LOCATION D’EMPLACEMENT 
La présente fiche n’est pas un contrat de gardiennage, il est expressément demandé  à 
chaque adhérent utilisateur de fournir une attestation d’assurance couvrant les risques 
d’incendie, de vol ou d’évènement naturel ou météorologique.
Le club décline toute responsabilité quant au dégradations et vols subi sur son parking.

DATE :                                                                SIGNATURE :

M
IN

EU
R

S


