
 

 

 

FICHE D’INSCRIPTION – DISPOSITIF CAP RETRAITE 
SAISON 2024/ 2025 

 
 

1. Informations personnelles 
 

NOM :...................................................Prénom :.......................................................... 

Né(e) le : ....... / ...... / ........     à : ................ Sexe :   Féminin       Masculin   

Adresse : …....................................................................................................................
.......……………………………………………………………………………………………... 
Tél : ... / ... / ... / ... / ...   

Email : ........................................................................................................................... 

          

 

 

 Personne à contacter en cas d’urgence 

 

NOM : .....................................  Prénom : ................................. 

Qualité : ............................ 

Tél : ... / ... / ... / ... / … 

 

 

 

 
2. Règlement intérieur         

 

L’adhérent a pris connaissance du règlement intérieur de 
l’association, l’a compris, et s’engage à le respecter. 

 

Pièces à fournir  

- Fiche d’inscription 

- Formulaire prise de licence rempli et signé  

- Questionnaire de santé rempli 

 

Vous disposez d’un droit d’accès, de modification, de rectification et de suppression des données vous concernant (Art. 34 de la loi « Informatique et libertés » 

du 6 janvier 1978) Pour exercer ce droit, contactez-nous. 

Signature 

 

 

 

 

 


