
 

  
 

FORMULAIRE D’INSCRIPTION SESSION HIVER 2018 
 

Du 15 janvier au 15 avril (pas de cours pendant la semaine de relâche) 

12 cours  
 

 
Nom : ________________________________ Prénom : _____________________________ 
 

Date de naissance : ____J_____ M_____A       Téléphone : ________________________________ 

 

Adresse : _____________________________ Ville : ________________________________ 
 

Code postale : _________________________ 
 
Courriel : ____________________________________________________________________ 

 
 

CHOIX DE COURS : _________________________________________________________ 
 
Jour : _________________________________________ Heure : ______________________ 

 
Paiement accepté : Argent comptant, chèque, crédit, virement* 

 
*Veuillez nous contacter 514-947-1465 ou studiomondodanse@gmail.com 

 
Sous-total :  __________ 
 

Escompte famille :  __________  (10,00$, 2e membre d’une même famille) 
 

Total :  __________ 
 
Possibilité de 2 dates de versement : 15 janvier et 22 février   

 
 

 
 
 

 
 
Remboursement : Au prorata des cours restants moins un  frais administratif de 

15 $. Les absences et ou vacances ne sont pas remboursables. 
Blessures ou maladie, remboursement avec papier médical. 

 
J’autorise studio mondo danse à utilisé ma photo ou celle de mon enfant. 
Je refuse que l’on utilise ma photo ou celle de mon enfant. 

 
Signature : ____________________________________________ Date : ________________ 

Paiement (réservé à l’administration) 

Montant reçu: _______  Comptant: _______ Crédit: _______ Chèque: _______ transfer: _______ 

Date : ________________________                 2e versement : Date   ________________________ 

 


