
Fiche inscription cours de danse avec CAMP’DANSE saison 2025/2026 

L’Adhérent : 

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

Date de naissance : ……………/………………/………………………….                         Age  :   …………………………………………………………………………………………………….. 

Ecole / Collège / Lycée ou Profession : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Adresse du domicile : ……………………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………………………….. 

Code postal : ……………………………………………………………  Ville : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone portable (des parents ou tuteur si mineur) : …………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone portable de l’adhérent (si nécessaire) : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse Email :   …………………………………………………….…………………………………………………………………………………@..............................................................  

Merci de bien préciser téléphone et adresse mail pour que nous puissions communiquer facilement avec vous 

Représentant légal pour les élèves mineurs : 

Représentant légal 1 : 

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

Date de naissance : ……………/………………/………………………….  Profession : ……………………………………..………………………………………………………………………….. 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Code postal : ……………………………………………………………  Ville : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone portable : …………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse Email :   …………………………………………………….…………………………………………………………………………………@..............................................................  

 

Représentant légal 2 : 

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

Date de naissance : ……………/………………/………………………….  Profession : ……………………………………..………………………………………………………………………….. 

Adresse : …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..  

Code postal : ……………………………………………………………  Ville : …………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Téléphone portable : …………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adresse Email :   …………………………………………………….…………………………………………………………………………………@..............................................................  

Certification et autorisation : 

Je soussigné(e) : ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

○  Autorise   ○   N’autorise pas   l’utilisation de photos et vidéos de mon image / de mon enfant prises lors des activités de 

CAMP’DANSE (cours, spectacles) pour la promotion de l’association (affiches, site de l’association, réseaux sociaux …).  

A noter que nous souhaiterions vous envoyer de temps en temps des vidéos de votre évolution et/ou celle de votre enfant sur des conversation privée comme WhatsApp. 

○ Certifie avoir pris connaissance du règlement intérieur de l’association CAMP’DANSE et m’engage à le respecter 

○ Certifie avoir souscrit pour moi-même / pour mon enfant une Assurance Responsabilité Civile. 
 

FAIT A : ……………………………………………………..   LE : ……..…..…/………….……/…………………. 
 

Signature de l’adhérent                                                                   Signature du responsable légal pour les mineurs 

 

 



CAMP’DANSE est une association et nous sommes souvent à la recherche de bénévoles pour 
nous épauler tout au long de l’année et nous aider pour son fonctionnement ou dans 
l’organisation de diverses manifestations (organisations, spectacles, création, 
encadrements…). Si vous acceptez d’être sollicité lorsque nous cherchons un peu d’aide 
merci de noter votre numéro de téléphone portable ici ………………………………………………… . 
Bien sûr cela ne vous engage en rien et nous savons que chacun fait dans la mesure de ses 
moyens et de ses disponibilités. Merci !!!! 

 

 

Cours de danse : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

A compléter par l’association : 

C E R T I F  M E D I C A L  C O T I S A T I O N  A D H E S I O N  

 

 

  

 


