
Nom : .................................................................................................................................................................

Prénom : ..........................................................................................................................................................

Date de naissance : .......... / .......... / .............

Lieu de naissance : .....................................................................................................................................

Nationalité : ...................................................................................................................................................

Sexe : □ M □ F

Adresse : .........................................................................................................................................................

Code postal : ................................................... Ville : .................................................................................

Téléphone : ....................................................................................................................................................

FICHE D'INSCRIPTION CAMP SKI/SPI 

Responsable 1 :   

Nom & Prénom : ........................................................................................................................

Père/Mère/Autres : ................................................................................................................

Téléphone : .................................................................................................................................

Email : ..........................................................................................................................................

Nom et n° de l’assurance responsabilité civile : …..………………………………………………...............

N° sécurité sociale : ………………………………..…………………………………………………..................................

Responsable 2  :

Nom & Prénom : ......................................................................................................................

Père/Mère/Autres : ..............................................................................................................

Téléphone : ...........................................................................................................................................

Email : ......................................................................................................................................................

Nom et n° de l’assurance responsabilité civile : …..……………………………………………….......

N° sécurité sociale : ………………………………..…………………………………………………............................

INFORMATIONS SUR LES RESPONSABLES LÉGAUX :

Nom : Paroisse Sainte Odile 

Adresse : 2 avenue Stéphane Mallarmé 75017 Paris 

Téléphone : 0783041247

Email : maisondesjeunesdesainteo@gmail.com

PARTICIPANT :

DU DIMANCHE 1ER MARS AU 8 MARS 2026

DE 12 À 17 ANS 



Tarification Prix 

Tarif Normal 600€

Tarif Solidaire 490€

Adhésion AFC (obligatoire)  10 €

Total ..................€

FICHE D'INSCRIPTION
CAMP SKI/SPI 

TRANSPORT: 

 RÈGLEMENT DU SÉJOUR:

2026

L’aller-retour en car, assuré par une compagnie privée et encadré par l’équipe

d’animation.

Départ de paris porte de Champerret - Dimanche 28 février à 07h30 jusqu’a

Valloire.

Retour de Valloire - Dimanche 8 mars départ à 8h00 jusqu'à porte de

Champerret. 

Veuillez préciser votre choix :

     Aller-Retour pars avec l’équipe d’animation en car. 

     Aller-Retour pars par nos propres moyens : ( Train, voiture, etc...)  

 Mode de règlement

Chèque à l'ordre de la paroisse Sainte Odile / En espèces / Par virement : 

IBAN : FR76 3000 3032 7200 0500 8850 546

BiC : SOGEFRPP

Paroisse Sainte Odile 

Possibilité de payer en 3 fois . 



Afin de mieux équiper et accompagner votre enfant, veuillez fournir ces renseignements.

Seuls les organisateurs et les directeurs en ont connaissance.

Forme physique générale

- Niveau de Ski 

Mon enfant est à l’aise sur les pistes : (merci d’entourer la case) 

      vertes            bleues         rouges           noires

      Mon enfant ne sait pas skier, mais il est motivé pour apprendre !

INSCRIPTION AU CAMP SKI SPI– Maison des Jeunes de Sainte Odile 

Choix de l’équipement individuel fourni pour la semaine (un seul choix possible)

     ski alpin                                snowboard

 Mensurations:

Taille :.......................

Poids :......................

Pointure :..................

Tour de tête :................

Sait nager 

Ne sait pas nager

 Contexte / Motivation / Défis éducatifs/ Remarques libres

Y a-t-il des éléments qu’il est important de connaître pour les éducateurs ?

……………………………………………………………………………………………………………..............................................................

Votre enfant est-il motivé par ce camp ? ……………………………………………………………..............................

Des attentes éducatives de votre part à son sujet ? Progrès etc. ? ………………………………........

RENSEIGNEMENTS SUR LE JEUNE :



AUTORISATION PARENTALE :

Je, soussigné(e) (NOM, Prénom) ……………………………………………………………………………………..............................................

 o Père / o Mère / o Tuteur 

Autorise mon enfant (NOM, Prénom) …………………………………………………................à participer au camp Ski Spi

organisé par la paroisse Sainte Odile  Du dimanche 1 au dimanche 8 mars 2026 à Valloire.

 Par cette autorisation, j’ai pris note que : 

 mon enfant pourra participer à toutes les activités prévues lors de ce camp, qu’en cas de

maladie ou d’accident, sachant que toutes les précautions seront prises, le responsable du camp

pourra faire pratiquer, sur mon enfant, toute intervention chirurgicale ou traitement jugés

nécessaires par le médecin. 

J’autorise le responsable du camp à sortir mon enfant de tout service hospitalier, si le médecin

du service juge que son état le lui permet. mon enfant pourra voyager dans un véhicule privé

avec un membre de l’équipe d’encadrement, ou voyager seul en utilisant les transports en

commun, si cela était nécessaire pour sa santé.

La paroisse Sainte Odile pourra être amenée à photographier ou filmer mon enfant dans le cadre

du camp Ski Spi et à utiliser l’image de mon enfant sur ses supports de communication (affiches,

tracts, site internet). En cas de désaccord sur ce point, merci d’écrire à

maisondesjeunesdesainteo@gmail.com. 

 (Lien de parenté, téléphone) : ……………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………… afin de m’ajouter au groupe Whatsapp de la semaine et ainsi

recevoir quelques informations générales pendant la durée du séjour. 

En résumé , j’ai bien compris que les coûts supplémentaires facturés par le loueur pour des

dégâts occasionnés sur le matériel de ski de mon enfant ou l’éventuelle perte de ce matériel

resteraient à ma charge, ceci que mon enfant soit responsable ou pas. De même, la paroisse

Sainte Odile ne pourra pas assumer le coût d’un nouveau forfait de ski, si mon enfant perdait le

sien. 

J’adhère pleinement au projet éducatif et projet pédagogique du directeur ainsi qu’au règlement

intérieur du camp et je suis conscient que si mon enfant venait à enfreindre les règles , il pourrait

être exclu du camp. Dans ce cas, les frais de transports pour son retour resteraient à la charge

de la famille. 

 Fait à ..................................... Le .....................................................

Signature du responsable légal : 


