
Nom de famille : 

Adresse :

Téléphone domicile :

Téléphone portable :

Mail : 

NOM Prénom Montant déjà 

réglé (a)

Montant 

cotisation (b)

Carte ASLB 

oui/non*

20 €

 

COURS (84€ par cours)

NOM Prénom Année de naissance Prix

 

NOM Prénom Date de naissance Nom du domaine 

skiable

Prix 

forfait

Support ou     

3 €***

Assurance 

station (42€)

Photo

Oui              Non            Date et signature : ……………………………………………………………..

Date et Signature : …………………………………………………………………………….

Certificat 

médical**

Cotisation déjà payée (noter le nom du cours 

dans lequel vous êtes inscrits)

ADHESION ASLB (noter tous les membres de la famille susceptibles de retirer un forfait) : 

A REMPLIR SUR 

ORDINATEUR (formules 

de calcul)

(important afin de pouvoir vous joindre sur les pistes)

………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………..

ASSOCIATION SPORTS ET LOISIRS DE BALLAISON                                                     Saison 

2017-2017

FICHE D’INSCRIPTION     

ACTIVITE : SKI ALPIN / SURF

Petit conseil : inscrire le nom de votre enfant ainsi que votre numéro de 

téléphone portable sur un bout de papier à mettre dans une poche de la 

combinaison de ski de votre enfant.

TOTAL FINAL

Niveau pour la saison 2015 (selon carnet 

de capacité ESF) *

Total

Pour les enfants nés en 2012, bénéficiant d’un forfait saison gratuit, apporter un justificatif (livret de famille ou CNI). De plus, le 

support pour le forfait est obligatoire, il faut donc prévoir les 3 €. Merci

CAUTION DOSSARD, rendue lors de la remise des médailles par dossard

** à remplir par l'ASLB*Il s'agit du niveau dans lequel vous inscrivez votre enfant pour la saison à venir

TOTAL CHEQUE CAUTION DOSSARD

TOTAL CHEQUE FORFAIT

*** Il s'agit du forfait saison et non du brassard. Le domaine du forfait doit être identique à l'année précédente.

FORFAITS (voir prix dans la notice d’information)

TOTAL CHEQUE COURS

Je, soussigné(e) ……………………………………….. suis disponible pour faire l’appel les 8 samedis de cours, dans le groupe d’un de mes 

enfants (Nom et prénom)    ……………………………….. niveau …………………………………

15€: adhésion individuelle commune - 20€: adh famille comm. ou adh. ind.hors comm. - 25€: adh. famille hors comm.

J’autorise l’ASLB à prendre mon enfant en photo pour une diffusion dans la presse locale et sur le site internet de l’ASLB 

Je déclare que tous les membres adhérents ASLB cités ci-dessus sont assurés pour l’activité ski.

Nombre d’enfants prenant des cours

Total à régler              

(b-a)

 

*rayer la mention inutile

…………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………..

 TOTAL CHEQUE ADHESION


