DECHARGE POUR LE CAMP DE SELECTION
CLUB DE SKI BROMONT

DEFINITION :

Dans cet engagement :

a) Le terme « Renonciataire » inclut Alpine Canada Alpin, Freestyle Canada et respectivement ses directeurs,
officiers, employés,

agents ou bénévoles.

ACCEPTATION DES RISQUES :

Je reconnais que la participation a « Activité porte ouverte pour la sélection des athlétes au Club de ski de
Bromont » comporte plusieurs risques, dangers et obstacles y compris, sans y étre limité: I’embarquement et la
descente des télésiéges; changements des conditions météorologiques; avalanches; roches; terre; glaces et autres
objetsnaturels; arbres, chutes d’arbres, souches d’arbres, débris d’arbres; les conditions de la neige ou de la glace sur
ou sous la piste de ski; changements ou variations dans les pistes de ski ou peuvent se former des trous ou zones de
visibilité réduite; changements ou variations dans les pistes de ski ou sous-bois, incluant les changements dus a la
neige artificielle; conditions météorologiques variables et difficiles; ruisseau, courant d’eau et trou sur la surface de
ces ruisseaux et courant d’eau; falaises, crevasses; routes, bords de route et raccourci emprunté par les surfaceuses;
impact collision avec une tour soutenant les télésieges, clotures, équipement de neige artificielle, équipement
d’entretien, surfaceuse, motoneige ou autres véhicules, équipement ou structures; objets ou équipements utilisés a
I’activité de ski ou de compétition de ski, impact ou collision avec d’autres skieurs, coureurs, spectateurs,
participants, compétiteurs; officiels; 1’omission de skier avec prudence, avec expérience ou a I’intérieur des sentiers
désignés; la négligence desautres skieurs; et NEGLIENCE DE LA PART D’UN RENONCIATAIRE. JE
RECONNAIS EGALEMENT QUE LES RISQUES, DANGERS ET OBSTACLES MENTIONNES CI-
DESSUS ’EXISTENT PARTOUT DANS LES ZONES DE SKI ET QUE PLUSIEURS NE SONT PAS
MARQUES.

JE RECONNAIS CES RISQUES, DANGERS ET OBSTACLES ASSOCIES A CET EVENEMENT ET
J’ACCEPTE ET PRENDS EN CHARGE LIBREMENT ET TOTALEMENT TOUS CES RISQUES, DANGERS
ET OBSTACLES, AINSI QUE LES RISQUES DE BLESSURES PERSONNELLES, DE DECES, DE
DOMMAGES A LA PROPRIETE OU DE PERTES QUI POURRAIENT EN DECOULER.

EXONERATION DE RESPONSAB]LITE, D’INDEMNISATION ET RENONCIATION A UNE RECLAMATION :
Dans le cas ou LES RENONCIATAIRES acceptent ma demande a la participation a cet événement et me permettent
d’utiliser leurs installations, télésiéges, pistes et sous-bois, terrains et parc de surf des neiges, pistes de compétitions
et autres installations misent & ma disposition (ci-aprés appelés « installations»), et pour toute autre bonne et valable
considération, j’accepte de me conformer aux dispositions suivantes :

1. JE RENONCE A TOUTE RECLAMATION que j’ai ou pourrais avoir dans le futur contre LES
RENONCIATAIRES, et DECHARGE LES RENONCIATAIRES de toutes responsabilités pour toute
perte, dommage , dépense, toute blessure personnelle incluant le décés, en mon nom ou en celui des mes
héritiers résultant de ma participation a cet événement, CAUSE PAR TOUTE CIRCONSTANCE,
INCLUANT LA NEGLIGENCE, LA RUPTURE DE CONTRAT, OU LE MANQUEMENT A TOUTE
DISPOSITION OU DEVOIR DE PRENDRE SOINS, INCLUANT TOUT DEVOIR EN VERTU DE
OCCUPIERS’ LIABILITY ACT, R.S.A. 1980, C. 0-3, ET OCCUPIERS’ LIABILITY ACT, R.S.B.C.
1996, C.337 DE LA PART DES RENONCIATAIRES ET INCLUANT TOUT MANQUEMENT DE LA
PART DES RENONCIATAIRES EN REGARD A LA SECURITE ET LA PROTECTION DE MA
PERSONNE CONTRE LES RISQUES, DANGERS ET OBSTACLES RELIES A
CET EVENEMENT;

2. JEXONERE LES RENONCIATAIRES DE TOUTE RESPONSABILITE pour tout dommage a
la propriété, toute blessure personnelle ou tout décés d’une tierce personne, résultant de ma
participation a cet événement;



3. Cet engagement est effectif et lie mes héritiers, mes plus proches parents, mes exécuteurs
testamentaires, des administrateurs de ma succession, mes ayants droit et mes représentants, dans
lecas ou surviendrait mon déces;

En confirmant cet engagement, je reconnais qu’aucune représentation orale ou écrite ou affirmation de la

part des Renonciataires concernant la sécurité de cet événement n’a été faite, autre que celles qui sont

mentionnées au présent document.

JE CONFIRME QUE J’Al LU ET COMPRIS CETTE EXONERATION DE RESPONSABILITE ET
RENONCIATION A UNE RECLAMATION AVANT DE LA SIGNER. JE COMPRENDS PARFAITEMENT
QU’EN SIGNANT LADITE EXONERATION DE RESPONSABILITE ET RENONCIATION A UNE
RECLAMATION, JE RENONCE A CERTAINS DROITS RECONNUS PAR LA LOI QUE MES HERITIERS OU
MOI-MEME, MES PLUS PROCHES PARENTS, MES EXECUTEURS TESTAMENTAIRES, LES
ADMINISTRATEURS DE MA SUCCESSION, MES AYANTS DROIT ET REPRESENTANTS, POURRAIENT
AVOIR CONTRE LES RENONCIATAIRES.

DATE (j/m/a)

Nom complet de votre enfant en lettres moulées

Signature du parent ou tuteur

Nom complet en lettres moulées

Témoin :

Cet engagement doit étre complété, paraphé, daté et signé devant témoin préalablement a la participation a
’activité ci-haut mentionnée.



