FORMULAIRE D'INSCRIPTION STUDIOS ON AIR
SAISON 2023/2024

Les cours débutent le lundi 11 septembre 2023 et se termineront le 16 juin 2024.
Le réglement intérieur, les conditions générales d'adhésion, le planning des
cours et les tarifs sont disponibles sur notre site internet www.studiosonair.com.

MERCI DE REMPLIR CE FORMULAIRE EN LETTRE CAPITALE POUR EN FACILITER LA LISIBILITE

Prénom et nom complet de l'éleve :

Adresse :

Adresse e-mail :

Téléphone éleve : __Téléphone mere:

Pour les mineurs, nom(s) et prénom(s) du(des) représentant(s) legal(légaux) :

Comment avez-vous connu Studios On Air ?:

L] Instagram [] Facebook [] Google [] Recommandation [ ] Newsletter [ ] Autre :

[] certificat médical pour les nouveaux adhérents OU attestation sur l'nonneur d'aptitude au sport
Sl et seulement Sl le certificat médical date de moins de 3 ans pour les adhérents des années précédentes.

[] fiche de mesures pour les costumes du gala de fin d'année

a l'administration

[] Justificatif étudiant : carte étudiante (jusqu'a 25 ans révolus)
Golonne TARIF réservé§

DISCIPLINE et PROFESSEUR HORAIRE

Montant total de l'inscription :

Merci d'indiquer le nom et prénom si un autre membre de votre famille est déja inscrit :

Paiement en intégralité : [] Espéces [ Cheque a l'ordre d'ARTISTE POINT BARRE [] Pass culture

Si vous souhaitez une facture, précisez a quel nom:

vous serez intégré au(x) groupe(s) WhatsApp de votre(vos) cours ou nous communiquons les
informations relatives a l'organisation des cours et des spectacles. Merci de télécharger l'application sur votre téléphone

pour en simplifier le partage.




FORMULAIRE D'INSCRIPTION STUDIOS ON AIR
SAISON 2023 /2024

Par sa signature, l'éléve ou son représentant légal pour un mineur, reconnait que le
reglement intérieur et les conditions générales de vente sont lues et approuvées. Il s'engage a respecter le
fonctionnement de l'association Artiste Point Barre et accepte :

e que son image ou celle de son enfant apparaisse sur le site internet et les réseaux sociaux de l'association

o d'étre contacté par téeléphone et mail.

Un parent ou tuteur légal doit signer si l'adhérent a moins de 18 ans

PARTIE RESERVEE A L'ADMNISTRATION

Dossier traité par: Facture n°:

Reglement effectué : Facture éditée: []oui LI non

L] En espéces, montant:

L] Par chéque, montant:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° cheque: montant: mois d'encaissement: nom:

n° chéque: montant: mois d'encaissement: nom:

Eleve ajouté: [] Tableaudes adhésions [] Groupes Whats'app [] Lacommunauté

Remarques:




