
📌 DANSE 
⬜ 1 cours 1h / semaine ......................................................................................................... 150 €
⬜ 2 cours 1h / semaine ......................................................................................................... 270 €

📌 ZUMBA
⬜ 1 cours ................................................................................................................................... 150 €

📌 Réduction famille
⬜ Oui  – 10 € de réduction par personne (hors pack)
      (à partir de 2 membres – justificatif requis)

NOM / Prénom : 

Date de naissance : Profession :              

Adresse :

Code postal : Ville :

Téléphone portable : Téléphone fixe :

Email (en majuscule ) :

Activité (choisissez votre formule) :

Possibilité de payer en 3 fois : de octobre à décembre

Nom du titulaire des chèques : 
Chèque à l’ordre de Free Dance

Attention !!! Engagement sur la saison. Aucune demande de 
remboursement ne pourra avoir lieu sauf en cas de blessure, maladie ou 

déménagement (joindre un justificatif)

TOTAL ANNÉE : 

>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>>> TOURNEZ SVP >>>

FICHE D’INSCRIPTION
VILLAGES PHOTO



Pour les mineurs, autorisation parentale d’hospitalisation :
autorise l’association FREE DANCE à faire procéder à l’hospitalisation de mon fils / 
ma fille. Cette hospitalisation pourra être réalisée dans l’établissement public ou 
privé le plus adapté à la situation.

Fait à        le
Signature des 2 parents.

Droit à l’image :
autorise l’association FREE DANCE à me photographier et/ou me filmer, ou à 
photographier et/ou filmer mon enfant dans le cadre de l’activité de l’école de danse, 
et à utiliser mon image ou l’image de mon enfant.

En conséquence de quoi et conformément aux dispositions relatives au droit à l’image 
et au droit au nom, j’autorise l’association FREE DANCE à fixer, reproduire et 
communiquer au public les photographies et vidéos prises dans le cadre de leur 
activité.
Les photographies et vidéos pourront être exploitées et utilisées directement par 
l’association, sous toute forme et tous supports connus et inconnus à ce jour, dans le 
monde entier, sans limitation de durée, intégralement ou par extraits.
Le bénéficiaire de l’autorisation s’interdit expressément de procéder à une 
exploitation des photographies susceptible de porter atteinte à la vie privée ou à 
la réputation, ni d’utiliser les photographies de la présente, dans tout support à 
caractère pornographique, raciste, xénophobe ou toute autre exploitation 
préjudiciable.
Il s’efforcera dans la mesure du possible, de tenir à disposition un justificatif de 
chaque parution des photographies sur simple demande. Il encouragera ses 
partenaires à faire de même et mettra en œuvre tous les moyens nécessaires à la 
réalisation de cet objectif.
Je me reconnais être entièrement rempli de mes droits et je ne pourrai prétendre à 
aucune rémunération pour l’exploitation des droits visés aux présentes.
Je garantis que je ne suis pas lié par un contrat exclusif relatif à l’utilisation de mon 
image ou de mon nom.
Pour votre sécurité, les locaux sont filmés 7 jours sur 7, 24h sur 24.
Pour tout litige né de l’interprétation ou de l’exécution des présentes, il est fait 
attribution expresse de juridiction aux tribunaux compétents statuant en droit 
français.

J'ai pris connaissance du règlement intérieur se situant sur le site internet.

Fait à        le
Signature pour les personnes majeures, pour les mineurs signature des 2 parents.

(nom, prénom de l’enfant)

En cas d’urgence, PERSONNE À PRÉVENIR : 

Je soussigné(e) 

représentant légal de 
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