
fiche d’inscription  
Stage graines d’Etoiles - juillet 2025 

Prénom de l’élève ……………………………………….………….………. Nom de l’élève …………………………………………………………………………. 

Date de naissance ……………………………………….…………………. Adhérent  ! oui    ! non 

Mail : ………………………….…………………………….…………………………………………………..………@………………………………………………………….………. 

Adresse ……………………………………………………………………………..…………………………..…………………………………………..……………….……….……… 

Code postal …………………….…………………………………………………. Ville :…………………….……………………………………………………………………. 

Tel : ………….…../…….………../……..…….…/……….……../……..…..…… 

École de Danse ou Conservatoire fréquenté : ……………………………………………………………………….…………………………………………… 

Personne à prévenir en cas d’urgence  
Prénom ……………………………………….……………….……………………. Nom …………………………………………………………….……………….…………….  

Tel : ………….…../…….………../……..…….…/……….……../……..…..……  

! J’autorise les responsables du stage à effectuer, si nécessaire, les soins de première urgence ou intervention 

concernant mon enfant et m’engage à rembourser les frais. 

* Tarif adhérent valable uniquement pour les adhérents Studio TDF déjà inscrits dans un cours pour l’année 2024-25 

Tout stage commencé est dû intégralement, sauf sur présentation d’un certificat médical, remboursement uniquement en « chèque cadeau temps de flèche » 

utilisable sur un autre stage de l’association. Dans tous les cas, une fois l’inscription prise en compte, un forfait d’annulation de 20 % sera retenu. 

Niveau :    ! 4 - 6 ans  ! 7 - 9 ans  ! 10 - 13 ans  

Autorisation de diffusion des images sur le site Internet et dans la presse 
Des photos sont prises lors des différentes manifestations du stage, elles sont mises en ligne ou paraissent dans la presse pour 

illustrer les activités du Stage TDF : ! J’autorise     ! Je n’autorise pas Temps de Flèche à diffuser mes photos 

Règlement à l’inscription  

! Paiement en ligne via le site www.tempsdefleche.fr   ! En espèces  ! Par chèque à l’ordre de Temps de Flèche 

Acceptation du règlement intérieur  ! J’accepte sans réserve le règlement intérieur du Studio Temps de Flèche 

Dossier d’inscription à remettre avec une photo d’identité et le règlement à : 
Studio Temps de Flèche - 5, chemin de Saint Labre, 84200 Carpentras ou studio@tempsdefleche.fr 

Prénom / Nom : ……………………………………………………………………………………………………………….. Signature :  

Le ………/………../……….

FORMULES Cocher Plein tarif *Adhérént

Semaine 1 140 € 125 €

Semaine 2 140 € 125 €

TOTAL € €

http://www.tempsdefleche.fr
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