
VILLE DE CAGNES SUR MER
DIRECTION DES SPORTS

A ................................................... le ...................................................... SIGNATURE

FICHE INSCRIPTION 2025 / 2026
VISA SPORT SANTÉ BIEN-ÊTRE SENIORS

ETAT CIVIL

Nom : ................................................................................................................  Prénom : ..............................................................
Date de naissance : ........................................................................................  F    □ M    □
Adresse : ................................................................................................................................................................................................
Code Postal : ................................................................................................... Ville : .....................................................................
Tél. : .................................................................................................................
Mail :........................................................................................................................................................................................................

Personne à prévenir en cas d'urgence :
Nom : ................................................................................................................ Prénom : ...............................................................
Tél. :..................................................................................................................

PIÈCES À FOURNIR
□ Formulaire de renseignements dûment complété et signé 

(document téléchargeable sur le site de la Ville www.cagnes-sur-mer.fr)
□ Certificat de non-indication à la pratique de l'activité physique adaptée
□ Attestation d'assurance en Responsabilité Civile
□ Justificatif de domicile
□ Paiement par chèque ou en espèces
□ Règlement Intérieur signé

Je m'engage à suivre le programme dans son intégralité soit deux séances hebdomadaires
(hors vacances scolaires et jours fériés)

  □ 1er Semestre du 17 septembre 2025 au 20 janvier 2026
 OU
  □ 2e Semestre du 27 janvier 2026 au 2 juin 2026

   En cas d'absences répétées l'adhésion sera annulée.

*Sous réserve de modifications (fermeture Installations Sportives pour travaux, etc …)

AUTORISATION DE DIFFUSION D'IMAGES

 □ Autorise □ N'autorise pas

La Ville de Cagnes-sur-Mer à utiliser les clichés photographiques, réalisés par ses Services.
Cette autorisation porte sur l'ensemble des documents édités, sur tous types de supports de reproduction et m'engage
à ne réclamer aucun droit de reproduction.

Conformément aux recommandations de la CNIL, vous disposez d'un droit d'accès et de rectification des données qui vous 
concernent auprès de ce Service : Mairie de Cagnes-sur-Mer – Direction des Sports - Place de l'Hôtel de Ville - 06800 Cagnes-sur-Mer  
* sports@cagnes.fr

Mardi - Parc des Sports Pierre Sauvaigo
□ 09 H 00 à 09 H 45
□ 10 H 00 à 10 H 45

Jeudi - Piscine Municipale 
de 10 H 30 à 11 H 30

http://www.cagnes-sur-mer.fr/
mailto:sports@cagnes.fr

