
BULLETIN 
D’INSCRIPTION 
2024-2025

Merci de cocher le créneau souhaité 
et de remplir le formulaire au verso :

 4/6 ans

Toute cotisation est considérée comme contractuelle et ne peut en 
aucun cas faire l’objet d’une résiliation. L’encaissement se fera le 
jour de l’inscription.
L’adhésion implique l’acceptation du règlement en vigueur, 
tout comme les horaires d’ouverture. Aucune prolongation, ni 
remboursement d’adhésion, ne sera effectué en cas de fermeture 
exceptionnelle ou temporaire. Tout manquement au règlement 
intérieur pourra faire l’objet d’une exclusion définitive sans 
remboursement.

7/13 ans

Mercredi

  9h15 - 10h

10h15 - 11h00

11h15 - 12h00

4 ans

5 ans

6 ans

CLUB DE NATATION

Mardi

Mercredi

Vendredi

Jeudi

Samedi

Mercredi

17h15 - 18h00
18h00 - 18h45

17h15 - 18h00
18h00 - 18h45

17h00 - 17h45
18h00 - 18h45

17h15 - 18h00

18h00 - 18h45

10h15 - 11h00 

  9h15 - 10h00 
10h15 - 11h00 
11h15 - 12h00
17h00 - 17h45
18h00 - 18h45

Mardi

Samedi

Vendredi

11h15 - 12h00

18h00 - 18h45

Apprentissage Perfectionnement



Certificat médical obligatoire dès l’inscription	 		
	(sans le certificat médical, l’inscription ne sera pas validée)

DROIT À L’IMAGE	
J’autorise Aquatropic Nîmes à utiliser à titre gratuit les photographies prises pendant les activités 
ou évènements mis en place par Aquatropic pour les réseaux sociaux.

Date d’inscription : 

Piscine  = 134.00€
(Paiement en une seule fois)

						      Chèque			  Carte bleue
						      Espèce

AUTORISATION PARENTALE :

Je soussigné M., Mme

représentant légal de l’enfant 

autorise les responsables du Parc AQUATROPIC à prendre toutes les dispositions utiles en cas d’accident.

IMPORTANT : LA DURÉE EFFECTIVE D’UN COURS EST DE 45 MINUTES.

NOM :				    		  PRÉNOM : 	

Date de naissance de l’enfant : 

Nom du représentant légal : 			 

Adresse : 	

Code postal : 				    Ville :	

Tél. : ___ / ___ / ___ / ___ / ___   Mail : 	

PERSONNES À CONTACTER EN CAS D’URGENCE :

Nom : 					     Prénom :		                        Tél. : ____/____/____/____/____

Nom : 					     Prénom :		                        Tél. : ____/____/____/____/____

Fait à Nîmes, le

TVA intracommunautaire : FR12 752 100 461 - RCS : Nîmes 752 100 461

AQUATROPIC - 39, RUE DE HOSTELLERIE - VILLE ACTIVE - NÎMES - TÉL. : 04 66 38 31 00 -  contact@nimes-aquatropic.com
SPL AGATE - 19 Rue Trajan - CS 50 021 - 30 035 Nîmes Cedex 1

Signature du représentant légal
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