
2€ ESP/CHQ                 € H 411 

 
 
 
 

ELEVE   
 

NOM _____________________________  PRENOM  _______________________________________ 

 
Date Naiss. : _____________   Sexe : F / M   Ecole et Classe ou Profession : ________________________ 
 

RESPONSABLE LEGAL INSCRIVANT L’ENFANT (OU L’ADULTE LUI-MEME) 

 
NOM _____________________________  PRENOM  _________________________________________ 

 
Adresse postale   _____________________________________________________________________ 

 
Code postal et Ville ___________________________________________________________________ 

 
Téléphone portable de réception des SMS de l’AMEM  ______________________________________ 
 
ADRESSE MAIL  ______________________________________________________________________ 

 
Téléphone Fixe et/ou travail  ____________________________________________________________ 
 

AUTRE RESPONSABLE LEGAL 
 

NOM / PRENOM ___________________________________         Téléphone  _____________________ 
 

Adresse postale ______________________________________________________________________ 
 

ADRESSE MAIL _______________________________________________________________________ 
 

FACTURATION : La facture d’adhésion de 2€ est faite pour l’année à la suite de l’inscription. 
Les cours individuels, de danse et de Formation Musicale sont facturés par la Ville de Saint Maximin. 

 
 

 

Je déclare avoir pris connaissance et accepté l’extrait du règlement général de l’AMEM remis lors de l’inscription. 
J’accepte que des films ou des photos soient pris lors des différentes activités de l’AMEM et puissent être utilisés pour la 

communication de l’association sans qu’aucun droit ne puisse être perçu. 
 

A le  Signature précédée de la mention « Lu et approuvé » 

 

 

 

 
 

Souhaite s’inscrire à la discipline suivante : __________________________ Jour : ____________ 
Merci de proposer plusieurs créneaux horaires : ____________________________________________ 

 

 

PARTIE RESERVEE A L’AMEM Adhésion à l’association 

Prof. (Initiales) : ______ Jour : ______ Créneau : ___ h___   à   ___ h___ 2 € 
AEM/FM :    _______ Jour : ______ Créneau : ___ h___   à   ___ h___ 
Autre :     ____________________________________________________ 
 

FICHE D’INSCRIPTION - ANNEE SCOLAIRE 2024/2025 
A REMPLIR LISIBLEMENT EN MAJUSCULES 


