Informations diverses

Certificat médical

Un certificat médical est obligatoire pour pratiquer la plongée dans le cadre de la Fédération Francaise
d’Etudes et de Sports Sous-Marins (F.F.E.S.S.M.). Seule exception: aucun certificat médical n’est exigé pour
un baptéme.

Pour les plongées d’exploration et pour le passage des Niveaux 1, 2 et 3 de plongeur, un certificat médical
de non contre-indication a la pratique de la plongée subaquatique peut étre délivré par tout médecin
généraliste.

La durée de validité maximale du certificat médical est de 1 an.

La F.F.E.S.S.M. demande que les certificats médicaux soient délivrés sur la base des modeles mis a
disposition sur www.ffessm.fr (avec au verso, une liste de contre-indications).
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Une autorisation écrite est exigée pour tout pratiquant 4gé de moins de 18 ans. Cette autorisation doit étre
signée par le ou les parents exercant |'autorité parentale ou, le cas échéant, , par le tuteur de I'enfant. Nous
tenons a votre disposition un formulaire type (ou téléchargeable sur www.ffessm.fr).
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Une assurance en Responsabilité Civile est obligatoire pour pratiquer la plongée. Elle couvre les dommages
involontaires causés a un tiers. Elle est souscrite automatiquement avec la licence.

L'assurance en Responsabilité Civile fait I'objet d’un contrat de groupe souscrit par la F.F.E.S.S.M. qui garantit
ses licenciés et les pratiquants dans le cadre des activités proposées sans licence (baptéme).

Une assurance individuelle accident est facultative dans le cadre d’une pratique de loisir mais il est
fortement conseillé aux adhérents de I’Association DELLEC PLONGEE d’en souscrire une. Elle couvre
les accidents corporels sans tiers responsable que |'assurance en responsabilité civile ne couvre pas. Elle
permet de prendre en charge I'ensemble des frais de traitement et de sauvetage, d'assistance, et d’octroyer
un capital décés ou invalidité.

Un résumé des garanties acquises par I'assurance individuelle accident AXA du cabinet LAFONT (assureur de
la FFESSM) est disponible sur le site de I'assureur. II est conseillé de souscrire cette assurance individuelle
directement en ligne www.cabinet-lafont.com (en lien sur le site de la FFESSM) ou d’envoyer par lettre
recommandée le réglement correspondant a la catégorie choisie par chéque a l'ordre du cabinet Lafont,
en indiquant au dos du cheque le numéro de licence (cabinet LAFONT - service adhésions FFESSM, Zone
d’Activités Mixte du Moulinas 2, rue du Moulinas - 66330 CABESTANY).
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JE SOUSSIGNE . viviiiiii i déclare avoir pris connaissance des Statuts, du Réglement
Intérieur ainsi que des Conditions Tarifaires de I'association Dellec Plongée.

Signature,
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Au sujet des assurances, voir au verso



AUTORISATION PARENTALE POUR LA PRATIQUE
DE LA PLONGEE SOUS-MARINE EN SCAPHANDRE
D’UNE PERSONNE MINEURE

Je SOUSSIGNE MM OU MM 1 e e e e e
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NOM & e Prénom :
Née)le: ... [, [ A e,
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Autorise le mineur ci-dessus nommeé, a pratiquer la plongée subaquatique en sca-
phandre ainsi que les pratiques annexes dans le cadre des activités de I'associa-
tion DELEC PLONGEE et ce, en toute connaissance des risques encourus.

En outre, j'accepte que les responsables de I'association ou ses moniteurs autori-
sent en mon nom, une prise en charge médicalisée de :............ccccoviiiiiiiiinnnns
vers une structure appropriée en cas de besoin.

Faita: Signature,



AUTORISATION DE PHOTOGRAPHIER
ET D'UTILISER L'IMAGE D'UNE PERSONNE
pour un mineur

Je SoUSSIgGNE M" OU MM & i
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Tél. fixe : ovvviiiiie, Tél.portable @ ...cooiieiiil

Représentant légal de :
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Né(e) le: ..... [ e, [ i = T
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Autorise le club DELLEC PLONGEE a photographier :

.......................................................... et a utiliser ces photo-

graphies pour la réalisation de :

- Site internet
- Publicité
- Page Facebook du club

Cette autorisation est donnée gratuitement

Faita @ oo Signature,



AUTORISATION DE PHOTOGRAPHIER
ET D'UTILISER L'IMAGE D'UNE PERSONNE
pour un majeur

JE SOUSSIGNE & ettt
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Autorise le club DELLEC PLONGEE a me photographier
et a utiliser ces photographies pour la réalisation de :

- Site internet
- Publicité
- Page Facebook du club

Cette autorisation est donnée gratuitement
Faita @ o Le: ..... / ... A

Signature,



