FORMULAIRE D’'INSCRIPTION 2024/2025

Nom et prénom de I'éléve :

B A M Adresse :

LA BOITE A MUSIQUE

Tél. portable 1: Tél. portable 2:
E-mail 1: E-mail 2:
Choix de I'activité :
Guitare 2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Basse 2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Piano Y2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Batterie 2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Percussions africaines 1 heure Y2 de cours collectif par semaine 290 euros/an
Violon Y2 heure de cours par semaine 480 euros/an
FlGte a bec Y2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Chant 2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Trompette 2 heure de cours par semaine 480 euros/an
Chorale 1 heure %2 toutes les 2 semaines 90 euros/an
Eveil musical 1 heure de cours collectif par semaine * 180 euros/an
Répétition 2 heures par semaine (sur réservation) 10 euros/an/personne
Ensemble 5 séances. Gratuit pour les adhérents 20 euros/an non adhérent
Sont assurés 32 cours dans I'année, jusqu'au 30 Juin * (sauf éveil musical : 23 cours, jusqu'a Paques)

NB : Pour les cours du jeudi, cotisation réduite de 15€ (31 cours seulement en raison des jeudis fériés)

La cotisation est annuelle.

Le paiement se fait par virement bancaire ou par cheque bancaire a lI'ordre de : La Boite a Musique.

Le réglement peut s'effectuer en une fois en début d’année (chéque ou virement) ou en trois fois uniquement par cheque. Dans ce
cas, les 3 cheques doivent étre donnés en septembre (encaissements en septembre, décembre et mars).

Je soussigné(e) Mme, Mr certifie avoir pris connaissance du réeglement
intérieur de I'association et m'engage a le respecter, pour moi-méme, et a le faire respecter par I'éléve ou les éleves dont
j'ai la charge.

Faita: Le:

Lu et approuvé Signature de I'éleve (responsable(s) [égal(aux) si mineur)

La boite a musique — Association loi 1901 - 27, rue de la république 31290 Villenouvelle
Contact : www.bam31.fr / contact@bam31 fr
Identifiant SIRET du siége 804 205 003 00010



	Adresse e-mail10_es_:signer:email: 
	Adresse e-mail11_es_:signer:email: 
	Nom et prénom de l'élève: 
	Adresse: 
	Portable 1: 
	Portale 2: 
	Nom Prénom responsable: 
	Date_es_:signer:date: 
	Signature_es_:signer:signature: 
	Lieu: 
	Case à cocher17: Off
	Case à cocher18: Off
	Case à cocher19: Off
	Case à cocher20: Off
	Case à cocher21: Off
	Case à cocher22: Off
	Case à cocher23: Off
	Case à cocher24: Off
	Case à cocher25: Off
	Case à cocher26: Off
	Case à cocher27: Off
	Case à cocher28: Off
	Case à cocher16: Off


