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AFABRIOUE Féte de la danse
Samedi 15 juin 2024

P Bulletin d’inscription

ECOLE MUNICIPALE DE DANSE ™~ SAINT-ASTIER

Nom de [Eléve : Prénom de Eleve:

N° de portable : N° de fixe:

Mail :

|:| Je m engage / j engage mon enfant & participer a la Féte dela danse . |:| Je/ mon enfant ne participera (ai) pas
Pour tous les éléves :

Je fournis ma taille de vétement : haut:

Si je /mon enfant participe :

|:| Je valide le reglement relatif aux spectacles 2024.

|:| Je propose mon aide (ou celle d'un tiers que je connais ) :

Nom / Prénom du bénévole :

Coordonnées téléphoniques du bénévole :

Coordonnées mail du bénévole :

Je propose mon aide pour :

|:| Tenir un stand de jeux sam. 15/06 |:| Encadrer un groupe

Nom/ Prénom du signataire :

Qualité :

|:| Eleve |:| Peére |:| Mere

Date: ..o [ i / 2024 Signature :



