FICHE D’INSCRIPTION

Atelier théatre 6-8 ANS
les lundis de 17h a 18h15 (hors vacances)
au Centre socioculturel Bout des Landes
Rentrée le lundi 18 Septembre 2017

En raison d'un nombre limité de places,
les premiéres inscriptions seront prioritaires.

NOM & oo Prénom : ....ccccvevevncienene. Date de naissance : ......c.c.........
AAIESSE ..ottt b e b st e e s

Code postal : .ceeeeeeeeeececeeeeereeeee VIllE 1 e
Téléphone @ ....ccoeveveeeciieeceeee, Mail 2 e

Personne a contacter en cas d’urgence
NOM & ettt e esr et srs e Prénom : .oeeeevveceeeeee e

Téléphone : ....ccoeeeeiieeeccee e

Moyen de communication a privilegier en cas d'urgence
O Téléphone o Mail

Frais d’inscription pour I'année

1h15 d'atelier hebdomadaire : TARIF : 180 € I'année + adhésion a I'association O
sur présentation de la Carte Blanche* 137.50 € I'année + adhésion a |'association [
sur conditions de ressources** 95 € I'année + adhésion a I'association O
+

Adhésion annuelle a I'association Membre usager 10€ [

La qualité de membre usager permet d'accéder aux services et prestations proposées par I'association. En
devenant membre actif, vous soutenez le projet de notre association et vous pouvez si vous le souhaitez
participer aux activités (conseil d'administration, assemblée générale) et soutenir nos projets (bénévolat...)

La totalité de la somme est a régler lors de I'inscription (possibilité de faire 3 cheques, le premier
comprenant l'adhésion). Tout désistement ne saurait induire le remboursement des sommes
engagées sauf si avis motivé et aprés accord de I'association.

Merci de fournir une attestation d'assurance vous couvrant lors de la pratique en atelier, I'association
déclinant toute responsabilité en cas d’incident survenu lors d’une séance.

&

Fait a Nantes, le....ccccecevuevreveennenn. Signature :

* Carte Blanche est disponible a la Mairie de Nantes \'&\““Q&\
Y\

** (sur présentation d’un justificatif de la CAF pour des quotients familiaux inférieurs a 436 €) wwwp .
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ATELIERS 2017-2018
FICHE TRANSPORT - POUR LES MINEURS :

Merci de bien vouloir remplir cette fiche et la transmettre avec votre fiche d'inscription
JE SOUSSIGNE(E), ME/M.......omiii it ,  informe que mon enfant

[0 sera accompagné d'un de ses parents
[0 se rendra par ses propres moyens
[ seraaccompagné de Me/M...........cccceeeeernnnn.

a l'atelier de théatre :

8-11 ans le mardi a 16h45 a la Maison de Quartier de la Madeleine

6- 8 ans le vendredi a 17h15 a la Manu IV

8-11 ans le mardi a 17h45 a la Maison de Quartier de I'lle

6-8 ans le lundi a 17h au Centre Socioculturel du Bout des Landes
8-11 ans le jeudi a 17h15 au Centre Socioculturel du Bout des Landes
12-15 ans le vendredi a 17h30 a la Maison de Quartier de Iile

OooOooono

De plus, MON ENFANL.........cciiiccece s :

I repartira avec un de ses parents
O rentrera par ses propres moyens
O repartiraavecMe/M i

a la fin de I'atelier théatre.

8-11 ans le mardi a 17h45 & la Maison de Quartier de la Madeleine
6-8 ans le vendredi a 18h30 a la Manu IV

8-11 ans le mardi a 19h00 & la Maison de Quartier de I'le

6-8 ans le lundi a 18h15 au Centre Socioculturel du Bout des Landes
8-11 ans le jeudi a 18h30 au Centre Socioculturel du Bout des Landes
12-15 ans le vendredi a 19h00 a la Maison de Quartier de I'ile

OoOoOooOoono

Fait a8 Nantes, le ........ .. /2017

Signature du responsable 1égale (Prénom, Nom et signature)

o -3
A\

wipedd s
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