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Formulaire d’inscription 

A retourner avant le 25/02/2024, avec les règlements d’inscription à l’ordre de Jazzy Jass à l’adresse 
suivante : 

Mme Laetitia LIMANDAS  907 Rue de la Goutteronne 01480 JASSANS RIOTTIER 

Informations : 

ECOLE ou ASSOCIATION :…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Nom du professeur :………………………………………………………………………………………………………Tel :…………………………………… 

@ :……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

DANSEUR 

Nom :……………………………………………………………………………….Prénom…………………………………………………………………………….. 

Age : ……………………………… (joindre une photocopie de la pièce d’identité avec le dossier d’inscription) 

Adresse……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

@..........................................................................................................................................Tel :…………………………………… 

Nombre d’heures/semaine : 

Choix des catégories*:              le danseur présentera 
*modalité des catégories décrit dans le règlement 

(Mettre une coche dans la(les) case(s) correspondante(s)) 

 AMATEUR 1 

(Jusqu’à 2 heures/semaine) 

AMATEUR 2 

(De 2 heures à 5 heures/semaine) 
Nom du partenaire 

 Poussin 
(8-10 ans) 

Benjamin 
(11-13 ans) 

Junior  
(14-16 ans) 

Sénior 
(+17 ans) 

Poussin 
(8-10 ans) 

Benjamin 
(11-13 ans) 

Junior  
(14-16 ans) 

Sénior 
(+17 ans) 

 

SOLO 
        

DUO 

         

 

GROUPE 
(Minimum 5 pers) 

         

Titre de la chorégraphie :  

La catégorie d’âge dans laquelle le groupe concourt, dépend de la moyenne d’âge de l’ensemble des danseurs
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Bon de commande 

Règlement à retourner avant le 25/02/2024 (à l’ordre de Jazzy Jass), avec le formulaire d’inscription à : 

 Mme Laetitia LIMANDAS  907 Rue de la Goutteronne 01480 JASSANS RIOTTIER 

Passage Prix Nbre de passage Total € 

SOLO 15€   

DUO par danseur 10€   

GROUPE par danseur 6€ 
  

   ∑= 

MERCI D’ENVOYER LE DOSSIER UNIQUEMENT LORSQU’IL EST COMPLET 

(Document d’inscription + règlement + pièce d’identité) 

Musique 

La musique est à envoyer au format MP3 par mail à l’adresse suivante : associationjazzyjass@gmail.com 

Au plus tard le 03 mars 2024 

Chaque musique doit être identifiée par le nom du (ou des) danseur(s) pour les solos et duos ou par le titre de la 

chorégraphie pour le groupe. 

Places spectateurs 

Les places seront en vente sur place. (Ne peut pas être commander à l’avance) 

Tarif de l’entrée :  

 10 euros à partir de 12 ans  

 8 euros de 6 à 12 ans  

Buvette et restauration possible sur place                                                     

Horaires de convocation 

A titre indicatif :         Solo : 9h00   –   DUO : 13h00   –   Groupe : 17h00 

Les horaires sont susceptibles d’être modifiés suivant le nombre d’inscrits. 

Les portes s’ouvriront à partir de 8h le matin et 13h l’après-midi. 

Dans tous les cas, les horaires seront reprécisés aux participant(e)s une semaine avant le concours 

Renseignements 

06-01-94-85-55   @jazzyjassdance   Associationjazzyjass@gmail.com 

 

mailto:Associationjazzyjass@gmail.com
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Autorisations 

 

Autorisation de droit à l’image 

Des photos et vidéos seront réalisées tout au long du concours avec la possibilité d’une diffusion sur des réseaux 

sociaux. 

Je soussigné, Mr/Mme…………………………………………………………………………………………………………….. 

Père / mère / responsable légale de l’enfant, ………………………………………………………………………….. ; avoir pris 

connaissances des conditions d’utilisation des prises de vues de mon image ou de mon enfant et les accepte. 

 

 

Autorisation d’action en cas d’urgence : 

Je soussigné, Mr/Mme…………………………………………………………………………………………………………………. 

Père/Mère/ responsable légale de l’enfant, ………………………………………………………………………………… ; autorise 

l’association Jazzy Jass à prendre les mesures nécessaires pour mon enfant en cas d’accident et/ou qu’il soit 

transporté dans l’hôpital le plus proche. 

En dehors du passage sur scène, l’Association « Jazzy Jass » se décharge de toute responsabilité. 

 

 

A………………………………………………………………, le …………………/……../………… 

Signature du responsable, avec la mention « Lu et approuvé » : 

 

 

 

 


