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Stage initiation O Stage Perf A O s cO i

. ancv
Autres (J....ccooovveeeiviiiiiieeeeeinnnn... Si aile perso, laquelle ?.........coeeeevveueeeeeevnnnnnens

Date du Stage................................... matériel perso ( sellette, SECOUIS): .....c..uviiiiuuiiiiiiuiiiiiiiiiieii et eeea e e ranaes

(Expérience personnelle : ( nombre et type de stages, expériences aéronautiques, vos attentes, vos besoins... si le bloc réservé est trop petit, écrivez au dos)
de ce document. Merci ).

Comment avez-vous connu notre ecole ?

Par des amis O Par la presse: Parapente-mag O Vol Libre O Aérial O Montagne Mag O

Site internet Aérogliss O Google O FFVL O AULreS oo

N'oubliez pas! un acompte de 150 euros, un bulletin signé / personne et I'autorisation parentale écrite pour les mineurs. A réception, nous vous
confirmerons par courrier. Votre certificat médical d’aptitude a la pratique du parapente vous sera demandé a I’accueil de votre stage.

vos acomptes ne sont pas remboursés mais peuvent étre reportés sur une autre date. a votre
convenance, possibilité de prolonger le stage sur le week-end. avoirs du nombre de demi-journées
manquantes. Pour tous les stages et forfaits, aucun remboursement ne sera possible. Les avoirs restent valables un an. Tarifs groupes et
comités d'entreprise sur simple demande au 04.92.89.11.30 en demandant Valou.
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