l du CIAS s'étendent sur tout le territoire de la CAPA, méme sur la commune d'Appietta!

Activites Physiques

Renforcement musculaire, Gym choré, Samba, Gym douce,
Danse de societé, Gym tonigue

Culturelles

Theatre, Chorale, Histoire de l'art, Conversation en langue corse,
Conférences thematiques

Pleine Nature

and ,
Mant

Bumgy pump, Pétanque, Ballades thématiques, Randonnee,
Accrobranche, Paintball, Karting

Santé/Bien-étre

Sophrologie, Pilates, Tai-Chi, Yoga, Feldenkrais, Atelier cuisine,
Atelier de prévention

Autres activités

Informatique, Mémoire, Atelier créatif, Tricot, Scrabble,

Jeux de cartes, Theé dansant, Bénévolat sénior et junior
DOSSIER D'INSCRIPTION a remettre
SUR RDV. Tel: 04.95.25.13.46 ccas2a@gmail.com
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a|&'°'“ JUSTIFICATIF A JOINDRE AU DOSSIER D'ADHESION

le bolletin dinscription doment remplt

une place didentitd eh cours de validité

toutes los pages de voire
le dartler aviz dlitnposition

(car certaines activités ou sortles -facultatives et ponctuelles- peuvent dtre soumises & une
petite participation financitre selon les ressources -

uné oftestation de responsabllité cvile de lannds an cours

Pour J pradigue sportive, notre cartificat médical da moeing de 5 mals pracisant lo
noti-eontra-ndication & la protigue dadsy activité(e) souholtidaeds) ;
Sona ca darnler, les parsonnes ne pourront pds porticiper aux activitds dispensées.

le réglament Intdriaur signég et précadd de la mention "Ly et approuvd” (l
vous sera remis lors de votre demaontde)

pour les pergonnas membres d'une structure parkenaire, mera d'en fournir
une citestation

[JRIB

8 CERTIFICAT MEDICAL D'APTITUDE

SvByusQIIL AR b AR

Je govysslgnde Ducteur
Certifie que I'tat de santé da M, /Mme Ul sutorge :
T ket preigue dractivivds physiaues | (cochar lﬁ coge Soncarnds):

ClAquagym piseine  [CIGym tonique Self défanse

[_Aguagym Mer ym ciblée Marche de moing de 2h
Donge de soclété Yogu {Marche de plus de 2h
Donge de salon ["ratschi [atation debout prolongde

[leym douce [CBoxe [“JAutres, préciser:

2) o participation aux voyages et axcurglons ! (cocher la cusa concernda)

[Bn Autocar [ JEn avion [ Bn bateau [ |En train
Randonnge “IMoirche de molng de 2b
Sortie en althude & + de 1000m out non Mearche de plus da 2h
- Borteen-altitude &= da 1000m-oul non —[_iStatlon débout prolongde

Folt le : wiblin Cachet, N® de téléphone et signature du médec.in
Durée de volidied -a campter de I signature du médecin = 3 ans

. — e o oy
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l?ow Lim Im C!IAS mr PAYS AJAcmmN

EREAMBULE ¢

Lo service animation est un service du pdle « citoyennetd et cohdsion socialo », CIAS LEIA qui dépend du

Cenire Intercommunal 0’ Action Sociale du Pays Ajacoion (CIAS),

1t sagit d'un espace d*acoueil, d’Information, d*orlentation et d’animation.

1t propose durant toute Pannée diverses activités permanentes, ponciuellos mais dgalement des manifostations

publiques.

Une salle de détente/de réunion amicale est en accds libre, tous Jes jours du Lundi au Vendredi de Sh 4 16h30

toute ’annde sauf fermeture exceptionnelle et jours férids, 11 est également mis & cllsposﬂion des adhérents,

difféventes fournitures de loisits comme par exemple des jeux de carte, des jeux de sociéts, des livees, de la
laine pou tricoter, ete ..

Les modalités d’adhamon sont applicables aux uﬂagers qui en font la demande.

Los bénévoles et Pensemble du personnel du CIAS du Pays Ajacolen doivent veiller -spéeifiquement - 8

1’application et au respect de I"ensemble des modalités d’ insoription et les rdgles du ¥dgloment intétieur,

ARTICLE 1 / HORAIRES B'OUVERTURE AU PUBLIC,

Les horaires d*ouverture au publio du CIAS sont los suivants :
Du Lundi au Vendredi do 9h & 16h30, touts ’année sauf fermeture exceptionnelle et jours feriés,

CLE 2 / CONDITTONS GENFRALYES D’ ACCE,
Artiele 2-1 3 Les conditions powr mccéder aux ateliers/activités/animations/sotties/voyage, pmposés par I
CIAS, sont les suivantes :
- Résider sur lo texvitoire de la CAPA ;
« Soms réserve de places disponibles

~ §i vous &tes adhérent 4 une association ou partenaites conventionnés par le CIAS sous présentation d'une
attestation des drodis acquittés do I'annde en cours,

Artielo 2-2 ¢ Le paioment annuel d’une inscription peut 8tre demandée. Sa mise en place ef son montant sont
fixés par le Conseil d’ Administeation du CIAS du Pays Ajacclen

ARTICLE 3 / LE DOSSIER D’INSCRIPTION

Lo dossier d*inscription se retive aux horaires d”ouverture ; son dépdt se fait sur rendez-vous au (04.95.25.13.46,
Souls les dossiers comprenant les pidces suivantes seront traitds :

« Lo bulletin ¢’ inscription ddment rempli ;

~ Une pidce d'identit$ (vecto/verso),;

- T detnier avis d’Imposition ;

- Une attestation de responsabilité civile de annde en cours ;

- Pour les activités sporiives, notre certificat médical typ&'fremph par un médecin - Sans ce dornier, les
personnes ne pourtont pas partioiper aux sctivitds dispensées, En cas d’arrdt prolongé pour maladie ou
aecident d’un usager, celui-oi devra renouveler son certificat médical.

- Pour les personnes adhérentes & une assoclation partenaite conventionnde, 'aitestation d'une adhésion en
cons de vahdité

- RTG %

ARTIC GLEMENT INTERIEUR

Un sxemplaite vous est vemis, Vous devez en prendre connaissance ot nous le restituer signé.

Co réglement peut &ire modifié par délibération du Conseil d’ Administration du CIAS.

Gl$ Centra Intercommunal d'Action Soclale du Pays Alacclen — 3 rue Scaur Alphonse — 20000 Ajasclo
......... Tél, : 04 95 §1 62 88— Fax : 04 98 21 64 17 — www.ca-alacclen.corsion

o (sabus frpn€ por ke cTAS o /u'im'*jm'wﬁ) .
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POLE &:‘ITWENNE TH ET mﬂmsmN soemm - CIAS :u‘u PAYS A.mchmN : f»-;f- A
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T b S DI iy BN CO) '
Avxticle 1-1 : Le vespoct prutnol
Les rdgles de vie, dans les locaux du CIAS, sont ;
- Levespeot des horaites ;
- Lo roupect des locaux et dos lioux visiids ;
- Lo respeot mutuel (mterveuantﬂ/purﬂoipnnts/agants CIAS) ;
Il ne powmra étre tolérs de compotiement agressif ou irrespectueux, aussi bien en parole quien geste, ainsl que des
comportements ou attitudes basés sur 'exclusion de Pantre,

Axticle 1.2 s Les animptions, les sortles et log actlyltds sont ouvettes 3 toute personne résidant prioritalrement sur la
CAPA sans distinction de sexe, d’origine, de religion et de nationalits,

Arficle 1-3: 1l est notamment domandé 3 chaque participant do respecter une attitude "bienveillante" qui est
indispensable pour établir des relations amicales et de confiance on vue d’un bon déroulement de Pactivité,

Avticle 1-4 3 8i besoin, le CIAS se réserve lo droit d’orienter un wsager vers un auire otgunisme, Dans oortaine ons -
violenoe verbalo, violenoe physique, alcoolisme-, le service poutra refuser Paceds A une de ses activitds (ou carrément
radier du CIAS) & une personne ayant dérogé & ces régles do vieen eollectivitd,

Article 1-5 : Hiygitne of sbewvité
Chaoun doit respeoter of maintenir le bon état du matériel et des looau, Par aillours, les animanx ne sont pas acceptés
dans Ienceinte de I*établlssernont, nl pendant los actlvités oxidrloures, & exception des ohiens guidos d*aveugles.

ARTICLE2/ ASSUBANCE, BT RESEQ UPAYS AJACCIEN

Lo CIAS du Pays Ajacclen dispose d’ coni:rat d’assurance « Responsabilité eivile» pour 'ensemble des activités
proposdes, mais couvrant Tes seuls cas ofi sn responsabilitd pout 8re engagde.
Il n’est pas responsable d’un aocidemt g6nérd par un ters ou en dehors de la prise en charge par un animateut en dehors de

P ouverture au public,
Par conséquent, chaque adhérent doit dong abligatoirement souserire 4 une assurance individuelle,
Par afllenss, le CIAS déoline tovte responsabilité en cas de vol ou détérloration d’*objets personnels lors d’ateliers, sorties,

aptivités on géjours.

ARTICLE 3 [ ACCIDENT
En cas d'accident, relevant deo la responsebilité du CIAS, une déclaration d'accident doit 8tre établie anssitdt par I’Agent

d'Animation et avisor lo Bervice Administeatif dans les plus brefy délais,

/ §) ET D’ACTIVITES
Une salle de détente, un vastiaire et des saltes d*actlvits sont mises 4 tsposttion des adhérents et des béndvoles,

Le CIAS décline toute responsabilits en cas de vol de vétement et/ou d’objet personnel dans les espaces mis & disposition,
Une pétite participation financidre est demandde pour Ja consommation de bolssons chaudes ou froides ; elle s°éléve 420
centlmes d’euros par consommation, La CIAS ne peut rendea la monnaie ; il est done nécessaite de faire l’appomt

CLE, G s U S ANIMATION,
Lo progratame est définl par le Projot de service du pdle Leda du CIAS du Pays Ajacclen. Il est déterming en fonction des
sauhaits des participants et des moyens financiers, inatériels et humains dont disposs le Servive.
¥es sortles/ateliors/activitds/anlmations sont proposés toute ’annde de fagons ponctuelles et régulidres. Ce programme est
trimestrlel, Il est trangmis de différentes fagons ¢
- Bnvoyé par mail sous forme d’une « Newslether » ;

- Info par smg g
- Affiché 2 PPasouell, sur le tablean d’afflohage et sur les présentoirs de la salle de détente ;

 ~ Surle site Facebook alnsl que sur lo site do 1a CAPA,

l& Cantra Infereommunal d'Actlon Soolale du Pays Ajacolen — 3 rue Sosur Alforse ~ 20000 Ajaaglo
‘:” Tél, : 04 65 51 62 88 — Fax : 04 98 21 64 17 — www.oa-ajacdlen.corslon

DOSSIER D'INSCRIPTION & remettre sux RDV Tel : 04,95.25.13.46 ccas2a@gmail.com




Axticle 6-1 Los atoliors, los activités, Tos sottles et'Ies animations 16 sont acoessibles qu’aux personnes insotites,

Article 6-2 Une commission d’admission anx animations se réunit et Stablit les groupes d’activité sur les activités
régulidres, ponotuelles et sur les cycles selon son réglement intériour. Elle se réunit autont que de hesoin,

Article 6-3 L’adhérent a ["obligation de porter une tenue adaptée 3 activité cholsie, sous peine d’exclusfon de I*activité,

Anticle 6-4 t La confivmation des ateliors/activités/animations/sorties ¢

Aprés déeision prise en commission d’admission aux animatlons, le service tetoutne une 1éponse, par SMS, par téléphone
ou pat mail, basée sur fes choix d’activités des intéressé(e)s. Il y sera confirmé les ateliers, actlvités, sortles et/ou
animations retenus ot ceux en attente,

Aiticle 6-5 ; Prévenir de son absence : Pour petinetire & tous les adhérents de participer aux dutivités proposées, il est
indispensable de prévenir le Service de toute indisponibilité. 8i une participation financidre a éé demandée en amont, elle
ne sota pas romboursde, Enfin, Fadhdrent sera exclu des atellers/uctivités/animations/Sorties aprds 2 absences non
Justifides. ”

11 est donie impératif de téléphoner ou d’envoyer un mail a I’ Accueil du service pour prévenit de son absence au numéro

suivant : .
& 04.95.25,13.46. 81 le poste est momentandment injoignable, veuillez téléphoner au & 04.95.51,52.88

L’adresse mail est : ccas2a@emall,com

Article 6-6: Xn cas o’annwiation par le service, toute personne Insorife est remboursée (si I’Administration avait
demandsé une participation financidre en amont).

Article 67~ Les déplacements on ear

Pour les départs en car, I’heure Inscrite sur le programme cotrespond & I*heure précise de départ,

Pour les sorties comportant un temps lbre, il est demandé do respecter les heures données de retour au car,
Dans le car, i 'y a pas de place aliribude, ni réservée,

ARTICLE T/ YOYAGE
Le CIAS organise des séjours de groupe en France, en partenariat avec PANCYV ot la CARSAT,

Il est réservé aux résidents de Ja CAPA, )
La participation & un voyage est sournise a la constitution d*un dossler de préinscription pour chaque patticipant.

Axticlo 7-1 1 La confirmation de Pinseviption s’effectne par conrvier

Le choix des petsonnes prioritaites pour les activitds et séjours sont celles n’ayant jamais participé 4 un séjour, suivies de
celles ayant effectudes le moing de voyages. Les personnes sur liste d’attente sont susceptibles d'étre contactées jusqu'a 2
semaines avant le départ du s§jour. Pour la liste d*attente, les ptiotités de cholx seront Ies mémes,

Article 7-2 1 Le ddsisternent et *annulation

Les anuulations et désistements doivent 8tre aunoneds un mois avant le départ afin de permetire & une personne en liste
d*attente de bénéficier de ce s§jour. Dans co cas, les arrhes seront restitués,

Passé co délai, une fols inserlt, tout temboursement Lié 4 une annulation sera piis en compte seulement sur présentation
d’un certificat précisant I'incapacité & effectuer ce séjour,

ARTICLE 8 : ENQUETE DE SATISEACTION,

Des questionnaires de satisfaction sont falt pour évaluer et améliorer les ateliers, les activités, les sorties ot les animations
Proposés,
Concernant le voyage, il est remis 4 chaque départ et doit 8tre retournd une semaine maximum aprés le retout.

Signature de la personne et/ou de son représentant précédde de la mention « Lu et approuve »

Datﬂ : LLIRLIT) /Q‘Qil‘iiv /tlluu

1&9 Cenfre Intercommunal d'Action Bovlale du Pays Ajacclen = 3 rue Sesur Alfonse = 20000 Ajacclo
@ Té4l, 1 04 95 51 52 88 — Fay ; 04 96 21 84 17 ~ www.ca-gjacslon.corsloa

DOSSIER D'INSCRIPTION 2 remetite sut RDV Tel ¢ 04,95.25,13.46 ‘ coas2a@gtonil.com




