
FORMULAIRE  D’INSCRIPTION  AUX  COURS  ENFANTS 

NOM  (de l’enfant) :

PRENOM  (de l’enfant) : 

DATE DE NAISSANCE  (de l’enfant): 

NOM (des parents) :

PRENOM (des parents) :

PROFESSION OU ACTIVITE : 

ADRESSE COMPLETE : 

ADRESSE MAIL :

TELEPHONE :

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

SAISON 2010/2011
J’inscris  mon enfant : 

( Groupe 6/9 ans           Mercredi
 ( 1H/SEMAINE (SOIT 50 EUROS TTC/Mois)                                      

                                      
Samedi

 ( 1H/SEMAINE (SOIT  50 EUROS TTC/Mois)

( Groupe 10/12 ans      
Mercredi
 ( 1H30/SEMAINE (SOIT 65 EUROS TTC/Mois)

                                      
Samedi

 ( 1H30/SEMAINE (SOIT 65 EUROS TTC/Mois)

Je joins un chèque de 35 Euros à l’ordre d’ID PROSCENIUM correspondant aux  frais d’inscription de mon enfant. 

Le règlement du module s’effectuera lors de la réunion de rentrée (octobre 2010).
FAIT A :                        
 LE :                                                    SIGNATURE : 

ID Proscénium / L’Ecole au Théâtre des Variétés
17 passage des Variétés - 75002 Paris
Tél : 01.42.21.11.70

secretariat@lecoledesvarietes.com


