
 

 

FICHE D’INSCRIPTION – 2018/2019 « DANSE TA VIE » 
 
Date d’inscription  : ……... / ……… / ………..  
 

 Coordonnées : ❑ Monsieur ❑ Madame   

 
NOM : ………………………………… Prénom :…………………………………………………. 
Adresse : …………………………… 
Code Postal : ……………………………….…..... Ville : ....................................................... 
Portable (Obligatoire) : …………………………..…Fixe : …………………………………. 
E-mail (Obligatoire) : ……………………………………………………………………………….. 
Né(e) le : …………………..… à …………………………………………………………………… 
 
 PERSONNE DE CONFIANCE A PREVENIR EN CAS D’URGENCE :   
  
NOM : ………………………………….. Prénom : …………….…………………………  
Lien de parenté : …………………….………………. Tél : ………………………………….……….  
  
 PLANNING Merci de cocher dans le tableau, les créneaux souhaités pour l’année en cours :  
  

LUNDI❑ MARDI❑MERCREDI ❑ JEUDI ❑ VENDREDI ❑  

 

1 cours semaine ❑  

2 cours semaine ❑  

 
Modalités de Paiement  
 
FORFAIT 1H Cours/semaine = 200€ l’année adhésion incluse 
FORFAIT 2H Semaine = 340€ l’année adhésion incluse 
 

Paiement par mois ❑    Paiement à l’année ❑     Paiement en 3X sans frais  ❑  

 

Règlement en chèque ❑  espèces ❑ 

 
Paiement du montant de l’inscription à donner dans son intégralité avec le dossier complet.  
Date d’encaissement souhaitée, à écrire derrière chaque chèque.  

Date d’encaissement le 5 ❑ 15 ❑ du mois au choix. 

Merci de penser impérativement au certificat médical datant de moins de 3 mois OBLIGATOIRE à 
rendre le plus rapidement possible. 
 

❑ J’ai pris connaissance du règlement intérieur de l’association, je l’ai signé et en accepte les 

conditions. 
 
 Fait à ………………………………………, le …………………………………….…………….. 
 
 Signature :  
 
 



 

 

DROIT A L’IMAGE 
 
 
  
  
AUTORISATION DE LA PERSONNE MAJEURE, PHOTOGRAPHIEE ET/OU FILMEE SUR LA LIBRE  
 
UTILISATION DE SON IMAGE  
 
  
Je soussigné(e) (NOM et Prénom) :  
………………………………………………………………………………………………………………  
Demeurant à (Ville) : 
…………………………………………………………………………………….…………………………………
………………  
 

❑ Autorise la prise de vue et la publication de l’image sur laquelle j’apparais ; et ceci, sur différents 

supports (écrit, électronique, audio-visuel) et sans limitation de durée.   
  

❑ Avoir pris connaissance de l‘usage de mon image, qui sera utilisée dans le cadre du site web, ainsi 

que pour la publicité de l’association Danse ta vie (Journaux, Flyers, publications diverses…).  
  

❑ Je reconnais également que les utilisations éventuelles ne peuvent porter atteinte à ma vie privée et, 

plus généralement, ne sont pas de nature à me nuire ou à me causer un quelconque préjudice.   
 
 
  
 
 
 
Fait à : ……………………………..  Le : …………………………………….…………………..  
 
 
 
 
 

Signature :  
 
 
 
 
 
 
 
 
    



 

 

REGLEMENT INTERIEUR      

                              
Article 1 : PRESENTATION DE L’ASSOCIATION DANSE TA VIE. 
 
L’association « Danse ta vie » est une association régie par la loi du 1er juillet 1901 qui a 
pour objectif de favoriser l’accessibilité aux personnes en situation de handicap ainsi qu’aux 
personnes âgées au monde de la danse. Les différents cours sont dispensés par une aide-
médico-psychologique pratiquant la danse depuis 15 ans environ.  
  
Article 2 : NIVEAUX DES COURS ET HORAIRES  
 
L’animatrice se réserve le droit de placer l'élève dans le groupe de petit nombre afin que 
l’atelier soit adapté et correspondant à son niveau et son expérience. L’association se 
réserve le droit de modifier l'emploi du temps, selon la demande. Dans un souci de confort 
et pour le respect des élèves et de l’animatrice, nous vous demandons de bien vouloir 
arriver à l’heure en prenant en considération le temps nécessaire pour se mettre en place.  
  
Article 3 : MODALITES DE PAIEMENTS  
 
L'association fonctionne de Septembre à fin Juin. Tout trimestre commencé est dû.  
Lors de l'inscription en début d'année, il est possible de rédiger un chèque global du 
montant total, ou bien cette même somme totale en espèces. Par trimestre : il est possible 
de rédiger 3 chèques sans frais supplémentaires.  
Si paiement en plusieurs chèques : ils devront TOUS être remis dès l’inscription et seront 
encaissés à chaque début de trimestre (ou mois choisi).  
  
Article 4 : ABSENCE 
 
 Toute absence devra être signalée à l’animatrice. Ce dernier s'engage à faire de même. En 
cas d’absence spontanée de l’animatrice le cours sera annulé et vous serez prévenu par 
téléphone. Concernant les élèves, toute absence à un cours collectif doit être prévenue. Les 
absences ne pourront être remboursées. Dans certains cas (maladie,etc) et en accord avec 
l’animateur, elles pourront être rattrapés. Seuls les arrêts définitifs, cas de force majeure 
(raisons médicales ou déménagement uniquement) donneront lieu, sur présentation de 
justificatifs obligatoire à un remboursement.  
  
Article 5 : CERTIFICAT MEDICAL ET AUTORISATION PARENTALE 
 
 Un certificat médical datant de moins de trois mois à la date d’inscription et attestant 
l'aptitude de l'élève à la pratique d’atelier d’expression corporelle handi-danse sera 
demandé à chaque inscription (aussi bien que pour les personnes mineures que pour les 
majeurs). Une autorisation parentale sera remise aux parents (ou tuteur légal) d’élèves 
mineurs lors de l’inscription. Ils devront la remplir et la donner avec le dossier d’inscription 
complet. Il est également obligatoire d’avoir la Licence de sport adapté et de me fournir la 
photocopie de la responsabilité civile de chacun. 
  



 

 

Article 6 : TENUE   
 
Une tenue appropriée sera nécessaire afin d’être confortable lors de l’atelier, veuillez vous 
référer à votre animatrice. Le port de bijoux, de montres et de lunettes est fortement 
déconseillé (risque d'accident). En cas de perte ou de vol, l'association ne pourra être tenue 
responsable. Seules les bouteilles d'eau sont autorisées. Les téléphones portables doivent 
être éteints durant les cours. Les élèves doivent respecter les locaux et les matériels mis à 
leurs dispositions.  
  
Article 7 : SPECTACLE ET COSTUMES  
 
Un spectacle sera organisé par l’association tous les ans en fonction du nombre d’adhérents. 
Pour tous les élèves désirant participer au spectacle de fin d'année, il vous sera demandé de 
remplir une attestation concernant leur engagement à la participation du spectacle, ainsi 
qu'une participation financière pour la confection des costumes.  
  
Article 8 : RESPONSABILITE 
 
En dehors des horaires des cours, l’animateur et l’association ne sont pas responsable des 
élèves. Les élèves sont sous la responsabilité de l’animateur uniquement pendant l'heure de 
cours. Avant et après, ce sont les parents des élèves mineurs qui en ont la pleine 
responsabilité, c'est la raison pour laquelle nous demandons aux accompagnateurs de les 
déposer à l’intérieur de l’enceinte du bâtiment où se déroulent leurs cours. Les élèves 
doivent être récupérés par leurs parents à la fin de leurs cours.  
  
Article 9 : DROIT A L’IMAGE 
 
Un formulaire concernant le droit à l’image sera remis lors de l’inscription et devra être 
rendue rempli, daté et signé par chaque élève (ou représentant légal), qu’il soit majeur ou 
mineur. Toutes photos ou vidéos prisent durant les cours ne devront pas être divulguées sur 
internet, sur des sites de partage de vidéos tels que Youtube ou Dailymotion. Cette règle 
s’applique également pour tout ce qui concerne la diffusion d’informations numériques via 
internet (site personnel, blog etc.). Les photos seront UNIQUEMENT publiées sur le site de 
l’association, page facebook. 
  
Article 10 : IMPORTANT  
 
Tout non-respect des articles précédents entrainera l’exclusion définitive de l’élève sans 
remboursement possible.  
  
Fait à : ……………………………………………………..…., Le …………………………………………………………….  
  
Signature (des parents si l’élève est mineur), précédée de la mention « lu et approuvé » :   



DOSSIER D’INSCRIPTION SAISON 2018/2019 

 

Danse ta vie 

Atelier d’expression corporelle – Atelier Handi-Danse 

Tel : 06 31 08 20 30 

Siret : 843 280 819 00015 

 

NOM ……………………………………………………………………….. PRENOMS ………………………………………………………………………. 

DATE DE NAISSANCE ………………/……………………………………/………………………………………………………………………………….. 

ADRESSE 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

PORTABLE …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

MAIL ………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

NOM ET ADRESSE DU MEDECIN TRAITANT ………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

 

 

MODALITES DE REGLEMENT : 

ESPECE EN UNE FOIS ……………………………………………………………………………………………………………………………………. 

CHEQUE : PAR MOIS ………..  OU PAR TRIMESTRE …………………………………………………………………………………………. 

 

DOCUMENTS A FOURNIR OBLIGATOIREMENT A LA PREMIERE INSCRIPTION :  

- REGLEMENT INTERIEUR SIGNE 

- CERTIFICAT MEDICAL OBLIGATOIRE  

- DROIT D’IMAGE 

 

               PHOTO 

D’IDENTITE 


