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FICHE D’INSCRIPTION Stage Théâtre 7 / 11 ans  
Montfrin 2021 

aux Heures bleues - 10 rue Victor Hugo - 30490 Montfrin 
dans la limite des places disponibles / par ordre d’arrivée / l’inscription sera confirmée à réception 

 

Je soussigné(e)_____________________________________  

demeurant_________________________________________________________________________ 

n° téléphone___________________email__________________________________________   

 

   j’inscris  mon (mes) enfant(s)______________________________________ _____________    

 âgé(s) de__________________ __ _______ aux activités de 9h30 à 12h30 du 26 au 30 juillet 2021. 

  Je m’engage à ce que mon (mes) enfant(s)    

      participe(nt) aux activités les 5 jours. 
 

Je règle l’adhésion individuelle de 10€ au Centre de Création du 19 : 
 par chèque 
 en espèces 
ou l’adhésion familiale de 15€ au Centre de Création du 19 : 
 par chèque 
 en espèces 

Pour valider l’inscription, je règle 30% de la participation de 60€, soit 15€ par enfant, au Centre de 
Création du 19 : 
 par chèque  
 en espèces 

Et je règlerai le solde, soit 45€ par enfant, le 1er jour du stage.   
 

En cas de désistement après le 19 juillet 2021, l’acompte de 30% sera dû. 
 

DECHARGE DE RESPONSABILITE 
 

Personnes autorisées à venir chercher votre(vos) enfant(s) et à prévenir en cas d’urgence, sur 
présentation d’une pièce d’identité. 

Nom, prénom ___________________________________   n° téléphone  

Nom, prénom ___________________________________   n° téléphone  
 

AUTORISATION DE SORTIE 
 

 J’autorise mon(mes) enfant(s)_____________________________________________________ 
 à quitter seul(s) les locaux 

 Je n’autorise pas mon(mes) enfant(s)_______________________________________________ 
 à quitter seul(s) les locaux 
 

AUTORISATION DE DROIT A L’IMAGE 
 

 J’autorise la publication de photos/vidéos sur lesquelles figurent mon(mes) enfant(s) 
 Je n’autorise pas la publication de photos/vidéos sur lesquelles figurent mon(mes) enfant(s) 
 
 Fait à____________________, le___________________   

  Lu et approuvé (à écrire en toutes lettres)  Signature 

http://www.centredecreationdu19.com/

