
 

 

 

 

 

 

 

 

I N S C R I P T I O N 

Pour un camp d’hiver 2018/2019 de la  

Fondation pour les enfants suisses à l’étranger FESE 

 

La personne soussignée, détentrice de l’autorité parentale, inscrit définitivement son enfant pour 

notre camp d’hiver et prend connaissance du fait qu’un retrait de l’inscription de l’enfant entraînera 

des frais : 

 

 

 Les Diablerets (VD)  26 décembre 2018 – 4 janvier 2019  8 – 14 ans 

 

 

 

Nom de l’enfant  Prénom de l’enfant  

Date de 

naissance 

  

Sexe 

 

          m           f 

 

Rue 

   

 

Code Postal 

  

Localité/Ville 

 

 

Pays 

 Lieu d’origine en 

Suisse 

 

Téléphone  

(inclusivement indicatif 

du pays de domicile) 

 Fax 

(inclusivement indicatif du 

pays de domicile) 

 

Téléphone 

portable 

(inclusivement indicatif 

du pays de domicile) 

  

Email 

(inclusivement indicatif du 

pays de domicile) 

 

Prénom du père ou de la mère  

Profession du père ou de la mère  

Dans quelle langue désirez-vous 

recevoir la documentation détaillée 

 

  Allemand       Français   Anglais 

 

 

Votre enfant a-t-il déjà participé à un camp d’été ou d’hiver de la FESE?  

 

  oui        non 

 



Si oui, quand et où ?  

 
________________________________________________________________________________________________ . /.  

 

Quel sport votre enfant désire-t-il exercer durant le camp ? (à choisir un seul sport)  

 

 Ski  Snowboard 

 

 

Comment jugez-vous ses aptitudes (prière de répondre de la manière la plus objective)? 

 

 

  N’a jamais fait du ski/snowboard.  

  Sait skier/snowboarder tout droit et freiner. 

 Sait skier/snowboarder sur des pistes faciles et moyennes. 

  Maîtrise toutes les pistes. 

 

 

Quelles langues parle votre enfant ? 

 

 

Langue maternelle : 

 

 

Très bonnes connaissances : 

 

 

 

 Veuillez-nous envoyer le formulaire de demande de réduction des frais. 

(voir chapitre « Réductions » dans la brochure) 

 

 

Votre enfant fréquente-t-il / a-t-il fréquenté une école suisse à 

l’étranger ? 

 
     oui  non 

 

Accord concernant la protection des données (cocher svp) : 

 J’accepte le traitement de mes données/ des données de mon enfant dans le cadre de cette 

inscription. 

 

Remarques:  

_________________________________________________________________________________ 

 

Lieu et date :       Signature des parents : 

 

 

__________________________    ______________________________________ 

 

 

Inscription 

 

Les inscriptions seront acceptées conformément aux conditions mentionnées dans la brochure. Le formulaire d’inscription 

est également édité sur notre site internet http://sjas.ch/fr (Rubrique: Camps), à partir du 1er septembre 2018. Veuillez 

nous faire parvenir votre inscription avant le 30 septembre 2018 à l’adresse ci-dessous : 

 

Fondation pour les enfants suisses à l‘étranger (FESE), Alpenstrasse 26, 3006 Berne, Suisse  

Tél. +41 (0)31 356 61 16  Fax: +41 (0)31 356 61 01, e-mail : info@sjas.ch, www.sjas.ch 
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