CMCAS Lorraine Sud Haute-Marne SLVie 13 - Saint ljizier

Point de proximité de Saint-Dizier

5 rue de Abbé Gruet vous;proposelunefsortiels
52100 Saint-Dizier w

Tél. : 0970 818 814
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SLVIE 13 SAINT-DIZIER // APRES-MIDI AQUADER // 20 JUILLET 2024

A retourner avant le 12/07/2024 accompagné de votre réglement par chéque a I'ordre de la CMCAS LSHM :
CMCAS Lorraine Sud Haute-Marne - Point de proximité de Nancy - 36 boulevard du 26°™ R.1. - 54000 Nancy
ou paiement par carte bancaire via internet sur le site de la CMCAS LSHM avec «Mes Activités»

>NOM & Prénom OD © .o SNIA e
> AT S S I oo >Teléphone : ..o
> AIESSE ML 5 ..ottt
> Participe : Lloui LINon > Date de nNaisSance : .......oocccoevvvvreeerervocee
> Participant(s) AD (nom, prénom):
.............................................................................................................................................................................. Date de naissance :..........ccccccovveeunee...
.............................................................................................................................................................................. Date de naissance :..........ccccoeevcune.
> Participant(s) invité(s)
NOM QUPIENOM ..ot Date de naissance &.........cooovvveveeeenvn.
NOM QUPIENOM ..ot Date de naissance @.......c.cooovvverereenvn.
> Participation financiere :

PARTICIPANT TARIF Nbre

OD/AD 2,40 €

INVITE(S) 13€




Aquader

Programme

Apres-midi aquader - Rendez-vous sur place pour 14h

avec 2h sur les structures gonflables. Attention clientéle

a respecter.

Conditions fondamentales pour l'activité :

e Tout baigneur doit &tre 4gé de 6 ans minimum pour
les parcours.

e Chaque personne, enfant comme adulte, doit savoir
nager.

e Tout enfant devra étre accompagné d'un adulte
jusqu'a 8 ans.

Lieu

Rue du Port de Nuisement, 51290 Sainte-Marie du Lac
Nuisement.

Participation financiere

PARTICIPANT TARIF
OD/AD 2,40¢€
INVITE(S) 13€
Tarif de référence 12€

BULLETIN D'INSCRIPTION

Inscription

Au plus tard le 12 juillet 2024
Participants maxi : 20

Droit a 'image

J'autorise la reproduction de mon image sur les sites
internet de la CCAS et/ou de la CMCAS ou son insertion
dans les publications de la CCAS et/ou de la CMCAS, sur
des supports papiers et numeériques. J'autorise par ailleurs la
conservation de mon image sur tous supports numériques
et son utilisation pendant une durée limitée a 3 ans. Je
renonce par la présente a solliciter une compensation a
quelque titre que ce soit pour ma participation a la prise
de vue et a sa diffusion.

Modalité de remboursement

Les modalités et les taux de remboursement sont définis
dans le tableau ci-dessous :

Délais Taux Justification

J-0 - Date de I'activité 100 % | Hospitalisation

J-0 - Date de l'activité 100 % | Décés OD/AD

J-0 - Date de l'activité 100 % | Décés d’'un ascendant ou
descendant

Entre la date de cloture | 50 % | Fiche navette
et la date de l'activité | mnimum | CMCAS LSHM

J-0 - Date de cl6ture 100% | Fiche navette
des inscriptions CMCAS LSHM

&

CMCAS

POINT DE PROXIMITE DE SAINT-DIZIER
SLVIE 13 - SAINT-DIZIER
AQUADER - JUILLET 2024

> Droit a I'image :
[ Autorise I'utilisation de mon image dans les termes ci-contre.
[ N‘autorise pas I'utilisation de mon image.

Paraphe 0D :
(nom/prénom)

Les informations recueillies par la CCAS font I'objet d'un traitement informatique destiné a organiser une activité. Le destinataire des données est : la CMCAS Lorraine Sud Haute Marne. Conformément a la loi « informatique
et libertés » du 6 janvier 1978 modifiée en 2004, vous bénéficiez d'un droit d'acces, de rectification et d‘opposition pour motifs légitimes, aux informations qui vous concernent, que vous pouvez exercer en vous adressant a
CCAS — Le Responsable des Traitements — 8 rue de Rosny — BP 629 — 93104 MONTREUIL CEDEX. Merci de joindre une capie d’une de vos pieces d'identité.
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