° FlCHE D’lNSCRlPTlON Taille t-shirt LA PLEIADE :

O4ans O 12ans O XL

Hip-HOp O6ans  OS o2
Saison 2026-2027 | °° oY ™%

O1l0ans OL O 4XL

LA PLEIADE

NOMde léleve : ..., Prénom @ ...
Date de naissance : ........ [ /...

AArESSE & o e CP/VILLE : .o,
Tél: o Mail ;.o @
NOM des parents (POUr 18S ENTANTS) & ...t e
Nom et coordonnées de la PErSONNE @ PrEVENIN & ...t e et e e e e e e e e e

Cochez la ou les cases correspondantes :
Vendredi [08/10 ans — 17h15-18h15 (1h)

0 10/13 ans — 18h15-19h30 (1h15)
0 14/16 ans —19h30-20h45 (1h15)
0 Ados/Adultes — 20h45-22h00 (1h15)

JE SOUSSIGNE(€), +envuininit ittt , représentant légal
de I'éléve autorise le responsable de la section a prendre sous couvert médical le cas échant, toutes

mesures (traitement, hospitalisation, intervention chirurgicale) rendues nécessaires par I'étatde santé

Je déclare :
O avoir regu et pris connaissance du Réglement Intérieur de I'association de danse « La Pléiade »

O autorise — n’autorise pas (rayer la mention inutile) la prise de photos ou film en groupes lors
des démonstrations, spectacles et cours pour alimenter 'album de I'’Association.

Faita 0rmes, € .ccceveeeeeceeec e Signature — précédée de la mention « lu et approuvé »

Les groupes et les horaires peuvent étre modifiés suivant le nombre d’inscriptions.

Pieces a fournir a I'inscription — Ne rien inscrire ci-dessous - cadre réservé a |’Association La Pléiade

MONTANT ANNUEL A REGLER : ..€
_\mm REGLEMENT . CHEQUEx.. []
140€
1h de cours ESPECES
40€+50€+50€ 55€ X 3 PASS’LOISIRS |:|
160€ 185€
CARTE BANCAIRE x1[_]
1h15 de cours 50€+55€+55€ B0E+60€+65€

FICHE D’INSCRIPTION []
CERTIFICAT MEDICAL []
CERFA ]



