
 

 

 

 

 

FICHE D’INSCRIPTION 

Psc1 et Surveillant de Baignade 2022 
 

NOM    PRENOM  

ADRESSE        
  

           
  

  06   

Email* ECRIRE LISIBLEMENT   

Né(e) le :        /         /.  .  .  .     
  

à   
  

Département  

  

Condition d’inscription* :    - Etre âgé de 18 ans au 1er juillet de l’année de formation, 
- Etre reconnu apte médicalement à la pratique de la natation et du sauvetage (fournir un certificat), 
- Régler la somme de 135 € par chèque à l’ordre du Trésor Public ou le cas échéant transmettre une attestation 

de prise en charge de votre employeur. 

 

Pièces à fournir : la fiche d’inscription, le certificat médical, 1 photo, 1 photocopie recto verso de votre carte d’identité. 

 

Autorisation de prise de vue :  
 

Je soussigné (e) …………………………………… domicilié (e) à  ……………………………….  
Ou pour les mineurs, je soussigné (e) …………………………………… représentant légal de  
………………………………. né (e) le ……………………….. domicilié (e) à ………………………………. 

 
Autorise □    n’autorise pas □ 

la Communauté de Communes du Vimeu :  
 
- à effectuer des prises de vues de ma personne ou de l’enfant dont je suis le représentant légal dans le cadre de la 
formation de Surveillant de Baignade ;  

 
Autorise □    n’autorise pas  □ 

- à diffuser tout ou partie des photographies, des enregistrements vidéo et sonores réalisés ainsi que de film, 
vidéogramme, ou produit multimédia qui en seraient issus sur l’ensemble de la communication de la Communauté de 
Communes du Vimeu. 
 
Fait à ………………………..    Le ……………….                        SIGNATURE  

 

 

 

 

 

              

             



   

Autorisation parentale – obligatoire pour les mineurs   

 

Je soussigné……………………..…………………responsable légal (père, mère, tuteur) autorise mon fils/fille 

………………………………………… à participer aux formations Psc1 et Surveillant de Baignade organisé par la 

Communauté de Communes du Vimeu.  

SIGNATURE 

 

 

Je certifie avoir pris connaissance des conditions d’inscription*  et m’engage à participer à toutes les 
séances de préparation du PSC1 et du  Brevet de Surveillant de Baignade.   
A…………………, le……………                                    Signature    

  

Pour tous renseignements, vous pouvez joindre le coordinateur de la formation, Christophe Haussoulier au 

06.30.52.51.55 

A renvoyer à : CCV, 18 avenue Albert Thomas 80130 Friville-Escarbotin  


