ISBILYON - FORMULAIRE D’INSCRIPTION

1ére inscription : Qui___ Non_

Eleve :

[y SRS ] - 1<) o) | [ AR s o

Adresse : e i

Ville : Codepostal: ______

Téléphone: __ - - _ - - _Email:____ i R

Date de naissance: ___ - - _

Nombre d’années de danse : ____

Forfait :

Personne éventuelle a prévenir en cas d'urgence :

Nom : __Prénom :

Téléphone:__ - - - -

Forfait/cours choisi(s) :

DROIT A L'IMAGE ET REGLEMENT INTERIEUR

Je soussigné autorise 'Association

LYON DANCE STUDIOS a utiliser et a diffuser gratuitement et sans contrepartie présente ou future de
quelque nature que ce soit, mon image a des fins de communication et de publicité sur tout support que ce
soit concernant l'image de |'école sans limite dans le temps. Cette utilisation d'image se doit de ne nuire en

aucune maniére 8 mon image ou l'image de mon{mes) enfant(s). Cette présente autorisation n'est valable
que

pour les clichés ou films réalisés durant la saison en cours.
Je certifie avoir pris connaissance du réglement de ['association LYON DANCE STUDIOS et l'accepter.

Date: f &

Signature :



