Contrat d’'inscription aux cours de skateboard

PERSEVERANCE- PERSEVERANGE-
sxmnoann com ry M Al KATEBOARD,com

Un minimum de 6 participants/groupe est requis pour que les cours soient donnés.
Le nombre de place disponible est de 10 participants pour un méme groupe.

Codt : 120,00% / participant par groupe : 4 cours de 3 heures (total de 12 heures) *Payable en argent comptant seulement

L'inscription est officielle a partir du moment ou le client a payé les frais en totalité. Les dép6ts d’inscription des clients (pour officialiser leur
inscription) seront facturés initialement par le skatepark La Grange. Au début du premier cours, les clients recevront leurs recus officiels (les
frais de skatepark seront facturés au client par le skatepark (30$) tandis que les frais de cours seront facturés par Vincent Letellier, moniteur
de skateboard (90$). Une fois l'inscription faite et le paiement remis, le client prend pour acquis que les cours auront lieu. C'est dans la
responsabilité du client de se présenter aux cours. Les inscriptions peuvent étre prises tant et aussi longtemps que des places sont encore
disponibles. Le client s’inscrivant pour un bloc de cours déja commencé doit tout de méme payer le prix total des frais de cours.

En cas d'annulation des cours du & un manque d'inscriptions, les paiements regus seront remboursés en totalité au client. Dans de telles
circonstances, les clients seront avisés par téléphone dans les 5 jours précédents le début du premier cours. C'est dans la responsabilité du
client de venir chercher son paiement au skatepark dans les 15 jours suivants la date d’avis téléphonique d’annulation des cours. Le client
devra signer le formulaire de remboursement lors de la remise de son paiement pour officialiser la réception de son remboursement. Aprés
un délai de 30 jours écoulés, le dépbt sera perdu.

Aucun remboursement une fois le dépat fait pour 'inscription et le 1°" cours débuté (a moins que le groupe soit annulé vu un manque
d'inscriptions). Il en va de méme dans la mesure ou le participant inscrit décide ou doit arréter les cours une fois ceux-ci débutés et ce peu
importe les raisons et circonstances. Le client qui ne se présente pas aux cours, en assume le choix a part entiere et ne pourra étre
remboursé en aucun cas.

Date des cours : Voir publicité Groupe # Dates

Date de signature de I'entente (J/M/A):

Nom complet du participant :

Nom complet du parent : Signature:

Nom complet de I'employé en charge de l'inscription : Signature:

Note au skatepark :
*Conserver ce document accompagné des deux autres formulaires complétés et les ajouter dans la filiére du groupe respectif
**Partie du bas & remettre au client

/I RAPPEL POUR LES COURS DE SKATEBOARD //

Date des cours : (de 9H.00 a midi)
*\Vous ne recevrez aucun rappel téléphonique d'ici a la réalisation des cours a moins que le groupe soit annulé.

En cas d'annulation des cours du & un manque d'inscriptions, le paiement sera remboursé en totalité au client.

Dans de telles circonstances, le client sera avisé par téléphone dans les 5 jours précédents le début du premier cours.

C’est dans la responsabilité du client de venir chercher son paiement au skatepark dans les 15 jours suivants la date d’'avis téléphonique
d’annulation des cours.

PERSB\FEBANEE-

SKATEBOARD.com
SKATEPARK LA GRANGE PERSEVERANCE-SKATEBOARD.COM
Pierre ou Jasmin Vincent Letellier
# Téléphone: 450-974-3788 # Téléphone: (514) 495-3746

Courriel : info@perseverance-skateboard.com
Site internet : www.perseverance-skateboard.com

*N'oubliez pas d’apporter vos protections de sécurité (casque, coudes, genouilleres). Des protections seront disponibles au besoin.



FORMULAIRE D’'INSCRIPTION ET D’'IDENTIFICATION DU PARTICIPANT
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Dates des cours : Numéro groupe : Dates :

Parent / tuteur
Prénom du parent / tuteur:

Nom du parent / tuteur:

Adresse compléte : (#, rue)

(ville, province)

(code postal)

Courriel :

# Téléphone résidence : ( ) -
# Téléphone au travail : ( ) -
Participant

Prénom du participant:

Nom du participant :

Date de naissance (j-m-a) : ( - - )

# assurance-maladie : - -

Age du participant: ans

Courriel :

Le pratiquant souffre-t-il de maladie(s) et ou d'allergie(s) quelconque?
Si oui, laquelle (lesquelles) :

Le pratiquant prend-t-il des médicaments ?
Si oui, lesquels et pourquoi? :

Note :

Signature du parent / tuteur :




ENTENTE D’ACCEPTATION DES RISQUES
ET_DEGAGEMENT DE RESPONSABILITES

Le parent/tuteur du participant doit s’assurer que son enfant posséde non seulement une planche a roulettes en bon état mécanique, mais aussi
les capacités physiques, émotionnelles et mentales requises pour pratiquer un tel sport sur des installations spécialement congues a cet effet. Le participant
doit étre équipé en tout temps de protections de sécurité (casque, protections aux coudes et aux genoux) en bon état.

Par ailleurs, il est essentiel que les pratiquants et leurs parents soient conscients que la pratique de la planche a roulettes comporte certains risques
de blessures qui peuvent survenir chez le participant (méme si ce dernier pratique ce sport dans un environnement supervisé et/ou prévu a cet effet).

J'accepte par la présente tous les risques liés a la pratique de la planche a roulettes et je dégage de toute responsabilité I'organisateur VINCENT
LETELLIER dont le siege social est situé au 629, rue de Pontbriand a Montréal (Québec). Je dégage aussi de toute responsabilité les personnes, entités et
organismes qui y sont liés, directement ou indirectement, les constructeurs des installations utilisées dans le cadre de I'activité, les dirigeants et
administrateurs dans les cas suivants : blessures, invalidités, préjudices corporels et/ou moraux, dommages matériels et méme en cas de décées peu
importe les circonstances. Je consens et autorise aussi I'utilisation par Vincent Letellier du nom de mon enfant, de sa voix, de sa photo, seule ou dans un
ensemble, a des fins de publicité, promotions, divertissements ou a toutes autres fins reliées aux cours et/ou aux évenements qui peuvent s’y rattacher
auxquels mon enfant participe. De plus, cette entente donne I'autorisation a Vincent Letellier a fournir les premiers soins nécessaires en cas de blessures et
méme a contacter les services ambulatoires lorsque jugé nécessaire.

J'accepte en mon nom personnel, au nom de mes héritiers, successeurs et ayant droit, de mes représentants personnels et de mes parents les
plus proches que la participation de mon enfant a I'activité encadrée de planche a roulettes constitue I'acceptation sans réserve de tous les risques
mentionnés ci avant.

Je m’engage a ne pas intenter de poursuites contre les personnes ci avant mentionnées en ce qui concerne les blessures, coups ou dommages,
quelles que soit leur nature et leur cause.

Je m’engage a dégager de toute(s) responsabilité(s) les personnes ci avant mentionnées, collectivement et individuellement, en ce qui concerne
les frais judiciaires et extrajudiciaires, la responsabilité, les dommages et intéréts, les dédommagements et les co(ts, sous quelque forme que ce soit, dont
elles peuvent faire I'objet par suite d’'une réclamation présentée contre elles, collectivement ou individuellement.

J'ai lu la présente entente d'acceptation des risques et de dégagement de responsabilités, je la comprends, je I'accepte et je choisis de la signer.

Date de la signature de I'entente de responsabilité: (J-M-A)

Nom et prénom du participant :

Nom et prénom du parent / tuteur du participant. :

Courriel du participant:

Courriel du parent:

Signature du parent / tuteur du participant:




