
Nom

INFORMATIONS 1ER PARENT/ RESPONSABLE LÉGAL

Adresse

Numéro de téléphone Email

FICHE D'INSCRIPTION MINEUR 

Prénom

AEPR 19 bis rue Pierre Brossolette 44400 Rezé
 Tél : 02 40 75 57 57 Email : aepr.danse@gmail.com 

Site : aeprdanse44.wixsite.com/aeprdanse

A.E.P.R
Danse‌

CLASSIQUE
ET 

JAZZ

Nom

PAGE 1

Date de naissance

Prénom

Père Mère Tuteur Tutrice

INFORMATIONS 2EME PARENT/ RESPONSABLE LÉGAL

Nom

Adresse

Date de naissance

Numéro de téléphone Email

Prénom

Père Mère Tuteur Tutrice

INFORMATIONS CONCERNANT L’ENFANT

Date de naissance



Type :

COURS

Date et horaires:

Date et horaires:

DATE

FICHE D'INSCRIPTION MINEUR 

SIGNATURE

CLASSIQUE

JAZZ

COTISATION

MODE DE
PAIEMENT

Procédure :

TOUT DOSSIER INCOMPLET
NE SERA PAS PRIS EN COMPTE.

En cas d'arrêt de l'activité en cours d'année, la cotisation ne pourra être
remboursée sauf sur présentation d’un certificat médical. 

AEPR 19 bis rue Pierre Brossolette 44400 Rezé
 Tél : 02 40 75 57 57 Email : aepr.danse@gmail.com 

Site : aeprdanse44.wixsite.com/aeprdanse

A.E.P.R
Danse‌

CLASSIQUE
ET 

JAZZ

COMPLÉMENT INFORMATIONS

A-t-elle (il) un frère ou une sœur dans une autre section de l’AEPR :

Oui Non

Est-elle (il) inscrite (inscrit) dans une autre section de l’AEPR :

Si oui, laquelle :

Si oui, dans quelle section :Oui Non
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Je sousigné(e):

DATE SIGNATURE

AEPR 19 bis rue Pierre Brossolette 44400 Rezé
 Tél : 02 40 75 57 57 Email : aepr.danse@gmail.com 

Site : aeprdanse44.wixsite.com/aeprdanse

A.E.P.R
Danse‌

CLASSIQUE
ET 

JAZZ

Responsable légal de l’enfant :

AUTORISATION PARENTALE
2025 -  2026 

Numéro de téléphone :

Type :

COURS

Jours et horaires :

Jours et horaires :

CLASSIQUE

JAZZ

INFORMATIONS

m'engage à m'assurer de la présence du professeur avant chaque cours.

Dans le cas contraire, la responsabilité du professeur, des membres du bureau de la

section Danse Classique et Jazz, et des dirigeants de l'A.E.P.R. ne saurait être engagée

en cas d'accident. J'autorise le professeur à prendre toutes les dispositions nécessaires

(médicales ou chirurgicales) pour mon enfant au cas où il ne pourrait me joindre.

CONTRE-INDICATIONS MÉDICALES :
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Je sousigné(e) :

Autorise

LA SECTION DANSE CLASSIQUE
ET JAZZ DE L’AEPR 

Conformément à la loi, article 9 du Code Civil sur « le droit à l’image et

au son» et au Code de la Propriété Intellectuelle, à utiliser tout

document (photo ou vidéo) me représentant dans le cadre de l’activité

danse : 

DATE

AUTORISATION
DROIT À L’ IMAGE ET AU SON

2025 -  2026 

SIGNATURE

ARTICLE DE PRESSE 

AEPR 19 bis rue Pierre Brossolette 44400 Rezé
 Tél : 02 40 75 57 57 Email : aepr.danse@gmail.com 

Site : aeprdanse44.wixsite.com/aeprdanse

N’autorise pas

SITE INTERNET DE L’AMICALE

FORUM DES ASSOCIATIONS

A.E.P.R
Danse‌

CLASSIQUE
ET 

JAZZ

Responsable légal de l’enfant :
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