
SKI CLUB DE VENCE 
201 Avenue Général Leclerc - 06140 Vence 

Site Web : www.skiclubvence.com 

Adresse Mail : skiclubdevence@gmail.com  

Tél : 07 81 87 78 94 

 

 
 

INSCRIPTION 2024-2025 
 
 
Date Inscription :  

Nom (Adhérent) :  Nom Jeune fille :  

Prénom (Adhérent) :  

Date de naissance (Adhérent):  

Nom /Prénom resp. Mineur  

Adresse postale : Rue :     

 Code 

Postal : 

 Ville :  

Téléphone fixe :  Téléphone Portable :  

Email :  

Lieu prise en charge  
 
 
 

LICENCE (Assurance FFS Incluse) 
Type de Licence  Enfant 

Mineur  
 (> 6 ans) 

Adulte 
Majeur  

Familial : 4 
personnes 
minimum 

Pass – 
découverte 

Cadre 
dirigeant 

Tarif  Saison 2024 - 2025 80€ 90€ 280€ 9€ 117€ 

Licence correspondante (à cocher)      
 
 
 
 
 

SKI Débutant 1er Etoile 2eme Etoile 3eme Etoile Etoile Bronze/Or 

Niveau (à cocher)      
 

SNOWBOARD Débutant Moyen Confirmé Expert 

Niveau (à cocher)     
 

 

 

 
        
 

 

 

Dans le cadre des sorties organisées par le ski club, l'adhérent s’engage à ne pas 
pratiquer le « hors-piste ». 
 

Niveau de pratique au jour de l’INSCRIPTION 



AUTORISATION PARENTALE pour les mineurs 

 

Je soussigné (NOM / PRENOM) ……………………………………………………………………..….. 
 
Agissant en qualité de PERE / MERE /TUTEUR/ TUTRICE (rayer les mentions inutiles) 

 

De l’enfant………………………………………………………… Né(e) le……………………………… 

 

• L’autorise, pour la saison 2024-2025, à participer aux sorties du ski club et à être transporté : 

dans les minibus de l’association conduits par les chauffeurs du club ou exceptionnellement 

dans des véhicules personnels ou en bus. 

• Je certifie sur l’honneur que mon fils / ma fille est apte à la pratique du ski et ne présente pas de 
contre-indication médicale  

• Mon enfant s’engage à porter toutes les protections requises pour pratiquer ces activités 

• J’autorise la prise de photos ou vidéos de mon enfant durant les activités et leur éventuelle 
diffusion sur le site du club, publications ou médias  

• Je décharge le SKI CLUB DE VENCE de toute responsabilité en cas d’accident survenu à mon fils / 

ma fille et certifie sur l’honneur n’engager aucune poursuite injustifiée contre le club précité. 
• J’autorise les responsables de la sortie de ski à prendre toute mesure d’urgence, en cas 

d’accident et sur avis médical, y compris l’hospitalisation si nécessaire.  

• Je signale ci-dessous les particularités de mon enfant : Allergies, Intolérances et Régime 

Alimentaires, Traitement Médical : ………………………………….. 

 

• Dans le cadre de notre travail pédagogique, le club amenés à utiliser des photos des enfants. 

(Pour le journal, le site internet, et dans les différentes publications de notre Club). Il ne s’agit 
pas de photos individuelles mais de photos de groupe ou bien de vues d’ensemble montrant des 
enfants en activité. En application de la loi informatique et libertés et des règles de protection 

des mineurs, les légendes accompagnant les photos ne communiqueront aucune information 

susceptible d’identifier directement ou indirectement les enfants et leur famille. La loi nous fait 

obligation d’avoir l’autorisation écrite des parents pour cette utilisation.  
Aussi, nous vous remercions de bien vouloir remplir le talon ci-dessous.  

Nous attirons votre attention sur le fait que l’usage des images est sans but lucratif et sans 
publication de nom de famille (prénom seulement). Un refus de votre part aura pour incidence, 

soit d’écarter votre enfant lors des prises de vues soit de masquer son visage. Merci de cocher 

Une des 2 cases suivantes : 

 Autorise le Ski Club de Vence à utiliser dans le cadre pédagogique (journal, site internet, 

publications, reportages) les photos prises au cours des activités de mon (mes) enfant(s) 

 Refuse que le Ski Club de Vence utilise les photos de mon (mes) enfant (s) .  

 

 
 
Vence le : ………………………………. 
 
 
SIGNATURE du père, mère ou représentant légal de l’adhèrent mineur : 
Préciser ce statut et faire précéder de la mention manuscrite « lu et approuvé »  
 

 
 


