
 

LIEU DU STAGE : 11 RUE MALLOT 13016 MARSEILLE (ESTAQUE) 

ECOLE DE DANSE ZIN ‘ART 

INFOS : au 06.16.95.63.32 ou sur zinartdanse.weebly.com 



 

 

AUTORISATION PARENTALE 
 

Je soussigné (père, mère, tuteur légal) ..........................................................................  

autorise (mon fils, ma fille)  ...........................................................................................  

à participer au stage de danse se déroulant du 23 octobre au 27 Octobre 2017. 

J’autorise les responsables à faire pratiquer sur ce stagiaire tous soins ou interventions  

chirurgicales qui apparaitraient nécessaires d’un médecin qualifié, tout en étant 

prévenu  

dans la mesure du possible au(x) numéro(s) suivant : ..................................................  

Dans de cas je m’engage à rembourser l’école de danse ZIN’ART, les frais médicaux,  

chirurgicaux et pharmaceutiques et les frais annexes dont l’avance aura été faite pour  

mon enfant. 

J’engage ma responsabilité lorsque la sienne est engagée. 

Fait à ……………………………………….………………., le …………………………………………………………. 

Signature(s)  précédé de la mention « LU et APPROUVE » 

 

Numéro de Sécurité Sociale : ………………………………………………………………........................               

Adresse du centre de Sécurité Sociale : ……………………………………………………………………… 

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

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

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sophie Galano  

Et les professeurs vous 

proposent 

 

Enfants – Ados 

       Dès 4 ans 

Du 23 au 27 Octobre 2017 

De 9h00 à 16h30 

Possibilité de permanence pour les enfants dont les parents 

travaillent de 8h30 à 17h30 

Renseignements :  06 16 95 63 32 



 

Sophie GALANO et les professeurs vous proposent 

Un stage de danse du 23 au 27 Octobre 2017. 

Adresse du stage : 11 Rue Mallot 13016 MARSEILLE 

(Estaque) 
 

 

 

 

 

    

 

 

FICHE DE RENSEIGNEMENT 

 NOM Prénom :  .............................................................  

 Date de naissance :  ....................................................  

 Adresse :  .......................................................................  

 ..........................................................................................  

Téléphone(s) portable(s) et/ou fixe (en cas 

d’urgence) : 

 ..........................................................................................  

Je soussigné, 

 ..........................................................................................  

désire inscrire mon enfant au stage de danse 

organisé par l’école de danse ZinArt. 

Règlement : 
  
 Par espèce   Par chèque (à l’ordre de 

ZinArt) 
 

 10€ adhésion (pour les non adhérents) 

 60€ la semaine du 23 au 27 Octobre 2017 
 

Fait à  .................................................  le  ................................. 

Signature(s) : 

 
 

 

 

PROGRAMME DE LA JOURNEE 
 

Cours de danse : Jazz, Hip Hop, Lady Style,  

Classique, Break, Danse contact, . . . .  

Atelier d’expression scénique et chorégraphique et 

atelier créatif. 

Nouveautés : Capoeira et Salsa 

 
 

TARIFS 

     Du 23 au 27 Octobre 2017 : 60€ la semaine 

    Adhésion de 10€ pour les non adhérents ZIN’ART 

     (assurance adhésion) 
 

Prévoir un pique nique pour le midi, le goûter est offert par l’école de 

danse 
 

Paiement par espèce (de préférence) ou par chèque à l’ordre 

de ZIN’ART 

Nous acceptons les Chèques Vacances, Coupon Sport et 

Chèque l’Attitude 13. 

 
 

 
INSCRIPTION AU STAGE avant le : 14/10/2017 

   PLACES TRES LIMITEES !!! 

(Si le quotat est atteint les inscriptions seront refusees) 


