
Centre Nautique Cap Sizun 
Plage de sainte Evette 29770  Audierne / Esquibien 
Nous contacter : 02.98.70.21.69 Mobile : 06.81.89.78.83  
E-mail : contact@voilecapsizun.com Site : www.voilecapsizun.com 

Cadre réservé au CNCS 
N° de stage : 

Nom:………………………………………………. Prénom:………………………………………… 
Date de naissance:………………………………… Age:……..  Sexe: M      F 
E-mail………………………………………………………………………………………………….. 
Adresse:…………………………………………………………Ville:………………………………. 
Téléphone d’urgence:…………………………………………...Code postal:……………………….. 
Portable:………………………….. Avez-vous un livret voile?     oui              non           oublié  

Votre enfant peut il quitter seul le CNCS : Oui   Non si non, charge confiée à:……………………………. 
 

Je désire m’inscrire à un stage à la semaine :              Acompte de 50 Euros pour toute réservation     
 
Jardin des mers 4-7ans                                    Optimist 7-9ans     
Catamaran moussaillon ( KL 10.5 ) 9-11ans         Catamaran enfant (New Cat 12 ) 11-13ans  
 
Catamaran ado ( RS Cat14 ) 13-16ans    
Catamaran adulte ( RS Cat 16 ) dès 16 ans   
                                                                        
Le matin  9h30-12h      L’après-midi  14h-16h30    
 
 
Planche à voile/paddle dès 12ans  9h30-12h   14h-16h30    
 
                                           Du  ……./……./2025     au    ……./……./2025 
                                           Du  …..../……./2025     au   ……/…..…/2025 

Cadre réservé au CNCS  ( ne pas remplir). 
 
Acompte ……..…….Euros réglé le :………………Type de paiement :…………………………………………. 
 
Solde: ……………....Euros réglé le:………………Type de paiement:…………………………………………... 
 

 ATTESTATION A REMPLIR PAR TOUS 
 
Je soussigné(e), (nom)*......................................................, .(prénom)*.................................................. 
(* indiquer le nom du stagiaire si majeur, des parents ou du représentant légal si mineur) 
 
Autorise le stagiaire précité à participer aux activités du Centre Nautique Cap Sizun (CNCS) et en cas d’urgence,  
 le conduire dans un établissement hospitalier où toute intervention médicale ou chirurgicale pourra être pratiquée en cas de nécessité.  
- Atteste également que le stagiaire précité :  
- Ne possède aucune contre-indication à la pratique des sports nautiques 
- De 16 ans et plus, est apte à plonger, puis à nager au moins 50 mètres  
- De moins de 16 ans, est apte à s’immerger, puis à nager au moins 25 mètres  
- Pour le jardin de mers, n’a pas peur de l’eau  
- Autorise les responsables du CNCS à utiliser librement les photographies prises lors du stage, pour la promotion des activités           
nautiques.  
Si je n’autorise pas le CNCS à utiliser mon image, je coche ici : □ 
J’accepte le réglement intérieur du centre nautique ainsi que les conditions générale de vente disponible sur demande.  

 Fait a ………..………………    Le…...../…..../………..    Signature du représentant légale précédée de la mention « lu et approuvé »: 

Je désire louer une 
combinaison isotherme 
shorty (sauf jardin des 
mers) :  10 Euros    


