FORMULAIRE D’INSCRIPTION

Doit étre dament rempli, signé + daté, et soit scanné et retourné par mail : info@trobophoto.com ou envoyé par la poste : Chemin des Etales 6, 1934 — Le Chable, Suisse

COURS ET ATELIERS

Nom du (des) cours ou atelier(s) :
Date(s) du (des) cours ou atelier(s) :

INFORMATIONS PERSONNELLES

OOm. OM"™ CIM™ Nom : Prénom(s) :
Adresse :

Code Postal : Ville : Pays :

N° téléphone fixe : N° téléphone portable :
Adresse mail : Date et lieu de naissance :

Y aurait-il un quelconque probléme de santé ou des exigences alimentaires dont nous devrions étre informés : CJOui  [CINon
Si oui, veuillez préciser :

Je suis couvert par une assurance maladie et accident valable, 1a ol aura (auront) lieu le(s) cours ou atelier(s) : C1Oui [INon [lincertain

PERSONNE AVEC QUI COMMUNIQUER (EN CAS D’URGENGE)

Om. OM"™ CIM™ Nom : Prénom(s) :
Relation (ami(e), parent, autre) :
Adresse :

Code Postal : Ville : Pays :
N° téléphone fixe : N° téléphone portable :
Adresse mail :

INFOS PHOTOGRAPHIQUES LIEES AU PARTICIPANT

Niveau photographique : [IDébutant [intermédiaire [JAvancé [Pro
Ce qui m'intéresse : CIMieux comprendre le fonctionnement de mon appareil photo [CJComposition [JComprendre la lumigre

[CJPost-traitement et édition de photos [JAutre
Marque et modéle de I'appareil :
Marque(s) et modéle(s) de(s) I'objectif(s) :

Auriez-vous besoin de louer de I'équipement photographique ? C10ui  [CINon

GARANTIE DE RESERVATION

Veuillez vérifier s’il y a encore de la place dans le(s) cours ou atelier(s) que vous avez choisi(s), par téléphone ou courriel, avant de vous inscrire. Pour réserver
votre place, un dép6t de 50 % est requis, de méme qu’une copie de ce formulaire d’inscription ddment rempli, signé et daté (scanné et retourné par mail ou
envoyé par la poste). Vous recevrez une confirmation écrite de votre inscription sur réception de votre paiement. Le solde doit étre payé au plus tard trente (30)
jours avant la date de I'activité prévue. Pour obtenir de plus amples précisions, veuillez vous reporter a nos Conditions générales.
SVP effectuer un virement bancaire a I'ordre de :
Sébastien Albert / Banque Cantonale du Valais, 1936 — Verbier, Suisse
IBAN : CH66 0076 5000 K087 4944 2 — SWIFT : BCVSCH2LXXX — Clearing : 765

DECHARGE DE RESPONSABILITE

« Je confirme avoir lu et compris les Conditions générales relatives aux cours et aux ateliers offerts par Sébastien Albert et C’est Tro Bo Photo inc. et j'en accepte par les
présentes le contenu. Je suis conscient que de prendre part a une randonnée photographique, & un atelier ou a un cours offert par Sébastien Albert et C’est Tro Bo Photo
inc. comporte certains risques inhérents aux déplacements, au transport, aux activités de plein air, a I'éloignement éventuel d’installations médicales, etc. J'affirme par les
présentes en étre conscient et j'assume tout risque éventuel associé a cette (ces) activité(s). Je, soussigné(e), dégage, renonce, décharge et libére ainsi Sébastien Albert et
C’est Tro Bo Photo inc., de toute action, cause d’action, réclamation et demande de toute nature et de tout genre et de tous dommages matériels, perte de biens ou de vol,
de blessures ou de maladie, de décés ou de toute autre perte que ce soit résultant de ou liés a ma participation a tout cours, atelier ou voyage organisé a mon intention par
Sébastien Albert et C’est Tro Bo Photo inc. Par la présente, j'accepte que les Conditions générales et la présente Décharge de responsabilité s’appliquent &, et obligent,
moi-méme, mes héritiers, exécuteurs, administrateurs, représentants personnels, successeurs et ayants droit ainsi que tous les membres de ma famille. »

Signé en ce (date) a (endroit) Signature




