
 

DOSSIER D'INSCRIPTION 
 

L’inscription ne sera enregistrée que si le dossier est complet. 

 

 FICHE DE RENSEIGNEMENTS COMPLÉTÉE 

 ENGAGEMENT DE L'ADHÉRENT COMPLÉTÉ, DATÉ ET SIGNÉ 

Lien vers le règlement intérieur de l'association :  
https://arabesque_danse.sportsregions.fr/media/uploaded/sites/2489/docu

ment/6462898d2236d_REGLEMENTINTERIEUR04022023.pdf 

 DROIT À L'IMAGE COMPLÉTÉ, DATÉ ET SIGNÉ 

 COTISATION 

 ADHÉSION 

 CHEQUE DE CAUTION (20€/ ÉLÈVE) 

 
MODES DE PAIEMENT ACCEPTÉS 

• Chèque(s) libellé (s ) à l'ordre de "École de Danse Arabesque" 

• Espèces (pas de paiement échelonné) 
 

  

 

 

 

  

https://arabesque_danse.sportsregions.fr/media/uploaded/sites/2489/document/6462898d2236d_REGLEMENTINTERIEUR04022023.pdf
https://arabesque_danse.sportsregions.fr/media/uploaded/sites/2489/document/6462898d2236d_REGLEMENTINTERIEUR04022023.pdf
https://pass.culture.fr/
https://pass.sports.gouv.fr/


 

ENGAGEMENT DE L'ADHÉRENT 

 
Je soussigné(e), M…………………………………………responsable légal(e) de(s) 

l'enfant(s) mentionné(s) sur la fiche de renseignements jointe ou élève majeur, 

déclare avoir pris connaissance du règlement intérieur de l'association . 

De plus, j'autorise le professeur à prendre, le cas échéant, toutes les mesures 
nécessaires pour l'état de santé de mon enfant, ainsi que le transport de celui-ci. Je 
décharge le professeur de toute responsabilité en cas d'incident pouvant survenir en 
dehors des horaires du cours. 
J'ai lu et j'accepte les conditions mentionnées. 
 
Date et signature du responsable légal ou de l'élève majeur: 

DROIT À L'IMAGE 

 
AUTORISATION:   OUI   NON 

Élève mineur: 

En cochant "OUI", j'autorise la prise d'images sur lesquelles pourrait (aient) figurer mon (mes) 

enfant(s) lors de représentations ou spectacles et leur utilisation et exploitation non 

commerciale dans le cadre de la promotion de l'association notamment sur son site internet, 

ainsi que leur reproduction sur quelque support que ce soit (papier, support analogique ou 

support numérique) actuel ou futur et ce, pour la durée de vie des documents réalisés ou de 

l'association. 

En conséquence de quoi, je renonce expressément à me prévaloir d’un quelconque droit à 

l’image et à toute action a l’encontre de l'association École de Danse Arabesque qui trouverait 

son origine dans l’exploitation de mon image dans le cadre précité. 

 

Date et signature du responsable légal: 

 Élève majeur: 

En cochant "OUI", j'autorise la prise d'images sur lesquelles je pourrais figurer lors de 

représentations ou spectacles et leur utilisation et exploitation non commerciale dans le cadre 

de la promotion de l'association notamment sur son site internet, ainsi que leur reproduction 

sur quelque support que ce soit (papier, support analogique ou support numérique) actuel ou 

futur et ce, pour la durée de vie des documents réalisés ou de l'association. 

En conséquence de quoi, je renonce expressément à me prévaloir d’un quelconque droit à 

l’image et à toute action a l’encontre de l'association École de Danse Arabesque qui trouverait 

son origine dans l’exploitation de mon image dans le cadre précité. 

 
Date et signature de l'élève: 
 

 
 

FICHE DE RENSEIGNEMENTS 

« Conformément à la loi Informatique et libertés ainsi qu'au règlement général sur la protection des données, vous 
bénéficiez d'un droit d'accès, de rectification et d'opposition au traitement de vos données à caractère personnel ». 

Responsable(s) Légal (aux) 

Nom…………………………………… 

Nom…………………………………… 

Prénom ………………………………... 

Prénom ………………………………... 

Adresse (domicile de l'(s) élève(s))……………………………………………… 
………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………… 

Mail…………………………………………@……………………………………… 

Téléphone…………………………….. Mobile………………………………… 

Élève(s): 

Nom…………………………………… Prénom………………………………… 

Cours………………………………… Date de Naissance…………………… 

Nom…………………………………… Prénom………………………………… 

Cours………………………………… Date de Naissance…………………… 

Nom…………………………………… Prénom………………………………… 

Cours………………………………… Date de Naissance…………………… 

Nom…………………………………… Prénom………………………………… 

Cours………………………………… Date de Naissance…………………… 

Nom…………………………………… Prénom………………………………… 

Cours………………………………… Date de Naissance…………………… 

Personne(s) à contacter en cas d'urgence 

Nom Prénom / qualité Téléphone 

  

  

https://arabesque_danse.sportsregions.fr/media/uploaded/sites/2489/document/6462898d2236d_REGLEMENTINTERIEUR04022023.pdf

