
Seul : 

Accompagné de :

4ème adhérent
Nom :

Prénom :

Naissance :

Tel: 

Email :

Nom :

Prénom :

Naissance :

Je soussigné_____________________________ , autorise les
mineurs inscrits à Dansactive à quitter les cours pendant l'année :

Signature :

1er adhérent 2ème adhérent 3ème adhérent

Nom:

Téléphone:

Prénom :

Portable :

Adresse :

Email :

Tel: 

Email :

Nom :

Prénom :

Naissance :

Tel: 

Email :

Nom :

Prénom :

Naissance :

Tel: 

Email :

J'autorise l'utilisation de l'image
   J'ai fourni le certificat médical

J'autorise l'utilisation de l'image
   J'ai fourni le certificat médical

J'autorise l'utilisation de l'image
   J'ai fourni le certificat médical

Contact :                                                        Fiche d'inscription 

Hip Hop Hip Hop Hip Hop Hip Hop   

Modern Jazz Modern Jazz Modern Jazz Modern Jazz

Rock      Rock Rock Rock

Salsa / Rueda Salsa / Rueda Salsa / Rueda Salsa / Rueda

Bachata                                                        Bachata Bachata Bachata

Orientale                                                    Orientale Orientale Orientale    

West Coast Swing West Coast Swing West Coast Swing West Coast Swing

Afro                                                              Afro          Afro  Afro

J'autorise l'utilisation de l'image
   J'ai fourni le certificat médical

DanseDanse de salon Danse de salon Danse de salon Danse de salon

blasi.thomas@gmail.com
Texte écrit à la machine
IMPORTANT: L'adhésion à notre association suppose l'acceptation de notre règlement intérieur consultable sur notre site www.dansactive.com  
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