FICHE D'INSCRIPTION SLE /2
Saison 2024/2025 Lng:

1 FICHE PAR FOYER

FOYER Adhérent - Nom/Prénom (adulte) ................ s
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Adresse e.mail

Parent 1 Portable o (e MAJUSCULES sup) ©*~~~"" = e @i,

Adresse e.mail

Parent 2 Portable o (e MAJUSCULES sup) ©*~~~"" = e @i,

. . Date de . Jour/Heure du . .
Prénom de I'éléve . Discipline / Instrument | Nom du professeur Durée Codt annuel
naissance cours

COUT TOTAL DES COURS €

REDUCTION : de 30€ pour 2 adhésions,
de 60€ pour 3 adhésions & plus par foyer.
Non applicable aux classes d'ensemble.

TOTAL remisé €
ADHESION FAMILIALE ANNUELLE OBLIGATOIRE 30 €
LOCATION Instrument
A relporter - TOTAL INSCRIPTION €
J'opte pour un : l
PAIEMENT en PLUSIEURS FOIS :
PRELEVEMENT BANCAIRE € Mandat de prélévement SEPA a compléter, avec fourniture d'un
D en 3, 6 ou 9 fois RIB/IBAN.
PAIEMENT en UNE FOIS :
|:| CHEQUE BANCAIRE €| Merci de libeller votre chéque a l'ordre de Plescophonie .
] ESPECES €
|:| CHEQUES VACANCES € (nombre) ........ cheques vacances de .........€
= JE SOUSSIGNE(€).....eeeeeeee et adhérent(e), atteste avoir pris connaissance du Reglement

Intérieur de PLESCOPHONIE et m'engage a en respecter les clauses. J'autorise I'association a utiliser les photos/vidéos
prises dans le cadre des animations organisées par Plescophonie pour une diffusion dans les publications de Plescophonie.
En cas de refus, je le notifie par mail a I'association.

Groupe musique d'ensemble : je m'engage a participer aux représentations initiées par Plescophonie.

- J'ai besoin d'une attestation d'inscription (Comité d'Entreprise, ...) | lour|  |NoON

a Plescop, le ......... [viiiiiinn, /2024 SIGNATURE :

Plescophonie - 1 Route de Ploeren, 56890 Plescop. plescophonie56@gmail.com



