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4ARIFICATION���� ����

Taxes en sus 

1) Âge au 30 décembre 2017. Avec preuve de la date de naissance. 

2) Inclus la passe d’accès aux 14 sta!ons par!cipantes et plusieurs avantages.

3) Valide du lundi au vendredi  à l’excep!on de la période des fêtes du 23 décembre 2017 au 1  janvier 2018. 

4) Membres résidant à la même adresse. Minimum 1 adulte. Rabais applicable à la date  d’achat. Non rétroac!f.

5) Versements pré autorisés (VPA) applicables sur le prix régulier. Payable en 7 versements égaux du 1er juin au 

1er décembre 2017. 

#ATÏGORIE�
4APIS

JOURNÏE
COMPLÒTE

"LOC
�HEURES

*OURNÏE
COMPLÒTE

,IVRET
10 billets 

0ASSEDESAISON�

)LLIMITÏE
Prix valide jusqu’au 

30 avril 2017

0ASSEDESAISON
)LLIMITÏE

0RIXRÏGULIER�

5 ans et moins 5$ 11$ 11$ 75$ ���

6-12 ans 10$ 24$ 29$ 235$ 236$ ����

13-20 ans 10$ 30$ 35$ 295$ 286$ ����

21-59 ans 10$ 38$ 43$ 375$ 345$ ����

60-69 ans 10$ 30$ 35$ 295$ 285$ ����

70 ans et + 10$ 18$ 18$ 139$ ����

Semaine 3 219$ ����

Passe transférable 650$ ����

&AMILLE�

Rabais famille 3 -5% -5%

Rabais famille 4 -10% -10%

Rabais famille 5 et + -15% -15%

#ASIERSAISONNIER

Pe!t 100$ 120$

Grand 125$ 145$
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 !BONNEMENT��������

Renouvellement                Nouveaux membres

0ERSONNERESPONSABLE

Nom : _______________________________________Prénom :________________________________________       

Adresse :____________________________________________________________________________________

Ville :____________________________________ Province :________________ Code postal :______________     

Tel. Rés. :___________________________________________ Tel.Cell. :_________________________________ 

Courriel :________________________________________________________ 

!BONNEMENT�S	)LLIMITÏ3EMAINE,IMITÏ 3AM�,IMITÏ$IM� �3AM� ,IVRET#ASIER

.OM 0RÏNOM -�& $ATEDE
NAISSANCE

MONTANT
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��
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2ÏSERVÏÌL�ADMINISTRATION

Argent____  Débit____  Visa____  MC____ Chq.____VPA____

Numéro carte_______________________ Date exp.___/____

Nom du détenteur ___________________________________

2E¥UPAR ???????????????????????????????????????????

-ONTANTDUPAIEMENT????????????????$ATE???�????�???

.OTE ???????????????????????????????????????????????????
?

 403 �����������461 �����������

3OUS TOTAL
�

Rabais
3

-             % 

3OUS4OTAL
�

Casier
�

3OUS TOTAL
�

TPS (5%)
�

TVQ (9.975%)
�

Cours de groupe
�

4OTAL
�

1. Valide seulement avec l’achat d’un cours de groupe  de 9 semaines. 

2. Valide seulement avec l’achat d’un cours de groupe de 5 semaines.

3. Rabais applicable sur les passes de saison illimitées seulement 

*Le par!cipant reconnait et accepte en son nom et au nom des personnes inscrites sur le formulaire les risques inhérents à la 

pra!que des sports de glisse et assume l’en!ère responsabilité pour tout dommage matériel ou corporel résultant des dits risques 

ou dangers. Le par!cipant s’engage à respecter  le code de conduite en montagne  et reconnait que les lois du Québec 

s’appliqueront pour tout li!ge ou réclama!on.

Signature :_____________________________________________     Date : ____/_____/_____    

J’autorise Belle Neige à m’inscrire à l’info le"re : Oui             Non                


