
               

            FICHE D’INSCRIPTION - SAISON 2023- 2024 
 

 

Élève(s) 
 

NOM : ...................................................   Prénom : ..................................... 
 

Né(e) le : ................................................    
 

NOM : ...................................................   Prénom : ..................................... 
 

Né(e) le : ................................................    
 

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

Code Postal : ..............................   Ville : .................................................................................................     
 

Portable : ............................................  E-Mail : .................................................. @.............................................. 
 

Portable : ............................................  E-Mail : .................................................. @.............................................. 
 

 

Cours Jour Horaires Tarifs  Choix 

DANSES LATINES SOLO Mardi 19h30 – 20h30 130 €  

FORMULE 1 - DUO     

DANSES LATINES DUO   

Samedi 

 

14h30 – 16h30 

 

100 € / personne 

 

1 Samedi par mois : 16/09 14/10 18/11 16/12 20/01 17/02 

16/03 13/04 25/05 15/06 29/06 

FORMULE 2 - DUO     

DANSES LATINES DUO   

1 Samedi par mois : 16/09 14/10 18/11 16/12 20/01 17/02 

16/03 13/04 25/05 15/06 29/06 

DANSES LATINES DUO MARDI (1 sur 2) COURS DEBUTANTS 

 

Samedi 

 
1 Mardi sur 2 

 

14h30 – 16h30 

 
20h45 – 21h45  

 

130 € / personne 

 

DANSES LATINES DUO   

1 Samedi par mois : 16/09 14/10 18/11 16/12 20/01 17/02 

16/03 13/04 25/05 15/06 29/06 

DANSES LATINES DUO MARDI (1 sur 2) COURS INTERMEDIAIRES 

 

Samedi 

 
1 Mardi sur 2 

 

14h30 – 16h30 

 
20h45 – 21h45  

 

130 € / personne 

 

 

1 cours d’essai COURS LATINES DUO UNIQUEMENT le 16 septembre 2023 – si annulation des cours pendant l’année, aucun 

remboursement ne sera effectué sauf avis médical. 
 

Questionnaire de santé (équivalent au certificat médical) ou Certificat médical de moins de 3 mois – En cas de non-remise, 

l’élève sera refusé en cours.  
 

AUTORISATIONS :  

 J’autorise, en cas d’accident, le responsable de l’activité à prendre les décisions nécessaires pour ma santé. 
 

 J’accepte d’être pris en photos / film dans un but promotionnel lié à l’association (site internet de DANSE D’LIRÉ, 

journaux, DVD Gala, Réseaux sociaux….)  
 

 J’accepte et m’engage à respecter le règlement intérieur de l’association (disponible sur demande ou sur le site internet).  
 
 

A……………………………Le ......................................................... SIGNATURE de l’adhérent 

Cadre réservé à l’association 
 

Mode de règlement : 

 Espèces 

 Chèque  

Nom du titulaire :   
 

 1 fois   2 fois   3 fois     
 

 Certificat Médical  

ou 

 Attestation santé 

 Facture 

 

 

  


