Kayak de Mer

SiLLa2

AGEY

LISTE DES PARTICIPANTS

NOM des participants

PRENOM

Date de
naissance

Test natation

(X si OK)

Test médical
(X si OK)

Pour les enfants devoINs DE 16 ANS, aptitude a nager au moins 25 métres et ne pas awpeur de I'eau ni de s'immerger.

Pour les personnes deLus DE 16 ANS, aptitude a nager au moins 50 métres et ne pas avpeur de I'eau ni de s'immerger.




CONTRAT DE GROUPE SiLLa GES

[N o Prénom & .o
OPGANISIME © ..ot e s e et 8588 8 8 8 e 1
AAPESSE ..o s s s o s s s s
LI EMQIl ¢ oo
Souhaite réserver : ... (x) Séance(s) de Kayak Mer

Nbe de participants i ... Tranches d'dges : ...
Prix par personne : ... et / ou Total Forfait: ...
DATC(S) & oo
Niveau des participants : ODébutants O1Initiés OConfirmés

CONDITIONS GENERALES

Nos tarifs comprennent : - Un Encadrement Qualifié
- Le prét du Matériel et l'assurance des participants

CONDITIONS DE RESERVATION
30 % d'acompte a la réservation (chéqgue libellé a l'ordre de Sillages)

Jatteste sur [honneur avoir pris connaissance des conditions générales ci dessus
et des obligations légales au verso, et vous prie de confirmer mon inscription.

Le: ...2008
(Signature du responsab/e a’u groupe, Accompagnee de la mem‘aon « lu et approuvé »)

Réglement de : ... Euros en Cheque O Espéces O

Acompte Ci-joint @ Complément a verser : ...

OBLIGATIONS LEGALES

CONDITIONS DE RESERVATION :

La réservation devient ferme et définitive dés réception du présent contrat, signé et
accompagné du montant de /'acompte.

S/ ce contrat n'était pas retourné dans un délai de 15 jours, ['option de réservation serait
automatiguement levée sans autre préavis.

CONDITIONS D'ANNULATION OU DE DIMINUTION DES EFFECTIFS :

LE RESPONSABLE DU GROUPE ACCEPTE LES CONDITTIONS D'ANNULATIONS SUIVANTES :
- Toute modification des termes du contrat devra faire lobjet dun courrier qui nous sera adresse.
- Les modifications entraineront la facturation de frais en fonction des délais précédents la prestation :
De 30 jours a 7 jours avant la date prévue :
facturation a 50% du montant défini sur le présent contrat
*  Moins de 7 jours avant la prestation :
facturation a 100% du montant défini sur le présent contfrat

LE RESPONSABLE DU GROUPE S'ENGAGE a :

*  Faire respecter l'ensemble des consignes de fonctionnement, de sécurité, de bonne
tenue, transmis par les enseignants de lactivité.

«  Fournir avant le début de séance, la liste nominative des stagiaires (au dos)
comportant : nom, prénom, date de haissance.

+ Veérifier les certificats de natation de chacun des participants mineurs.

+ Controler la capacité ainsi que I'autorisation médicale et parentale des
participants a la pratique du Kayak de Mer.

Retour courrier au siége social :
SILLAGES 18,RUE DUROUZENN 56510 SAINT PTERRE QUIBERON
0681267508 Tél/ Fax : 02 97 30 95 29

Accueil et sites de navigation : (suivant la météo)

Plage de St Joseph face au camping de I'Océan, Coté Atlantique
Ecole Nationale de Voile a Beg Rohu, Cté Baie de Quiberon




