
THIANT

S e r v i c e  C o m m u n i c a t i o n  -  V i l l e  d e  T h i a n t  -  J u i l l e t  2 0 2 5  -  I P N S

C’est la rentrée !
Viens apprendre

la Danse
Danse classique

À partir de 4 ans À partir de 10 ans
(9 ans si base classique)

Modern’Jazz Cours adulte

I N S C R I P T I O N S
Dès à présent

Les informations recueillies sont enregistrées dans un fichier informatisé de la Mairie de Thiant. Elles sont destinées au service cultu-
rel de la Mairie de Thiant et plus particulièrement à l’école de danse, pour l’inscription et la facturation des prestations proposées aux fa-
milles et en cas d’urgence. Elles sont conservées pendant une période d’un an. Conformément au Règlement Général sur la Protection 
des Données (RGPD), vous disposez d’un droit d’accès, de rectification ou d’effacement ainsi qu’un droit à la portabilité, à la limitation ou 
d’opposition. Pour toute information complémentaire adressez-vous au responsable des services de la Mairie de Thiant. Consultez le site 
cnil.fr pour plus d’informations sur vos droits. Pour toute réclamation, information ou pour exercer vos droits, vous pouvez contacter :  
Mairie de Thiant - rue Anatole France - 59224 THIANT - 03 27 24 59 40 - rgpd@thiant.fr

REPRISE DES COURS  
SEMAINE DU 8 SEPTEMBRE



THIANT

FICHE D’INSCRIPTION
Rentrée 2025/2026

À remettre en Mairie ou par e-mail : ecolededanse@thiant.fr

Nom : ...................................................Prénom : .............................................................
Date de naissance : ........... /.........../.............
Adresse (facturation) : ........................................................................................................................
Code postal :   Ville : ........................................................

Contact principal : 	 Tel.  	 E-mail : ........................................@.........................

Contact secondaire : Tel.  	 E-mail : ........................................@.........................
Santé : si problème précisez :
................................................................................................................................................................
Droit à l’image :

 Je consens à être / à ce que mon enfant soit* photographié par les personnes en charge de la communication pour 
le compte de la municipalité lors des représentations publiques données par l’école de danse et j’autorise l’exploitation 
de ces photographies par le Service Communication de la commune de Thiant sur tout support, physique et/ou virtuel. 
L’utilisation de mon image ne devra en aucune façon porter atteinte à ma vie privée et, plus généralement, me nuire 
ou me causer un quelconque préjudice. Ce consentement est à titre gracieux et a une validité d’un an à compter de son 
acceptation. (*Rayez la mention inutile)
Si 1ère inscription, nombre d’années de pratique..........Discipline(s)....................................................
Assurance : joindre une copie de l’attestation en cours de validité.

La facture et les modalités de règlement vous seront adressées par courrier.

Tarifs d’inscription pour l’année 2025/2026
Thiantais.e 30€
Extérieur.e 90€

Visa de la Mairie :
Fait à ..................................., le.......... /.........../.............
Signature :

Commentaire :

 Classique (à partir de 4 ans)
 Modern’Jazz (à partir de 10 ans, 9 ans si base classique)
 Adulte

ÉLÈVE

RESPONSABLES LÉGAUX (pour les élèves mineurs)

1 2
NOM

PRÉNOM
Coordonnées si différentes de celles renseignées partie ÉLÈVE

ADRESSE

TEL.
E-MAIL
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