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ACTIVITES  ARTISTIQUES  ANNUELLES ACTIVITES  ARTISTIQUES  ANNUELLES 
& & 

FORMULAIRE D'INSCRIPTION ET D'INFORMATIONSFORMULAIRE D'INSCRIPTION ET D'INFORMATIONS
DATE : 

                                                             LIEU :
Vous avez décidé de vous inscrire ou d'inscrire un ou plusieurs de vos enfants à une ou plusieurs de nos activités.
Merci de préciser :

LE(A) NOUVEAU(ELLE) ADHERENT(E)

.Nom : ...............................................................................................................................................................................................

.Prénom : ..........................................................................................................................................................................................

.Adresse : .......................................................................................................................................................................................... 

...........................................................................................................................................................................................................

.Téléphone : ......................................................................................................................................................................................

.Activité(s) Choisie(s) : ......................................................................................................................................................................

.Ce qui vous amène à choisir cette activité : .....................................................................................................................................

.Comment arrivez-vous jusqu'à nous : ..............................................................................................................................................

.Activité(s) précédemment choisie(s) : ..............................................................................................................................................

.Coordonnées et n° d'appel de la personne à contacter en cas d'urgence : .....................................................................................

............................................................................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................................................................

.Informations particulières : ...............................................................................................................................................................

A) LE(A) FUTUR(E) ADHÉRENT EST ADULTE  : 

.Profession : ......................................................................................................................................................................................
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MÈRE : 
   .Nom : ............................................................................................................................................................................................................................
   .Prénom : .......................................................................................................................................................................................................................
   .Profession : ................................................................................................................................................................................................................
   .N° de téléphone : .......................................................................................................................................................................................................

PÈRE :
   .Nom : ............................................................................................................................................................................................................................
   .Prénom : .......................................................................................................................................................................................................................
   .Profession : ..................................................................................................................................................................................................................
   .N° de téléphone : ......................................................................................................................................................................................

N.B : un certificat médical est obligatoire pour tout cours de danse.

  POUR BLOQUER ET REGLER VOTRE INSCRIPTION :
  1) Vous allez régler : merci de cocher la case correspondante à votre choix :

  En espèces                Par chèque 

TARIFS DE NOS DIFFERENTS COURS ARTISTIQUES
* ADHESION : 10 EUROS/AN
* COTISATIONS ANNUELLES :
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B) LE(A) FUTUR(E) ADHÉRENT EST ENFANT :

.Date de naissance : …..............................................................................................................................................................................................

.Classe suivie : ...........................................................................................................................................................................................................

.Information(s) médicale(s) importante(s) : …....................................................................................................................................................
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Modes de règlement
merci de cocher le mode de règlement choisi

    ****: en 1 seule fois à l'inscription encaissable tout de suite si chèque

NB: En 2, 3 ou 10 fois : le 1ier chèque est encaissable tout de suite 
(ou le jour du 1ier cours, si aménagement différent) 

  **: en 2 fois,  laisser 2 chèques : 
      le 1ier d'un montant d'1/2 des cotisations annuelles + 10 euros d'adhésion
      le 2nd d'un montant d'1/2 des cotisations annuelles 
      Encaissable, au plus tard, au début du 2nd semestre

  **: en 3 fois : laisser 3 chèques : 
       le 1ier d'un montant d'1/3 des cotisations annuelles + 10 euros d'adhésion, 
       les 2 autres d'un montant d'1/3 des cotisations annuelles chacun, encaissables 
       au début de chaque trimestre

  **: en 10 fois :  laisser 10 chèques : 
       le 1ier d'un montant d'1/10 des cotisations annuelles + 10 euros d'adhésion, 
       les 9 autres d'un montant d'1/10 des cotisations annuelles chacun,      
      encaissables au début de chaque mois.

N.B : Tout cours débuté est entièrement du, mais un changement de cours ou de 
bénéficiaire est possible pendant l'année .

IMPORTANT :Merci de reporter le montant du, de(s) l'activité(s) que vous avez choisie(s) 

Adhésion : 10 € + cotisations annuelles correspondantes : ….....€
soit un total de :.…....€

date, lieu et signatures précédées de la mention manuscrite : « Lu et approuvé » :

le(a) futur(e) adhérent(e) ou son(a) représentant(e) légal(e) : 

La CIE ART D'HEURE 
Cachet de la CIE, 

nom et fonction de la signataire :
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