THEATRE
AMATEUR

DE LA MAYENNE

21 octobre 2017
Cossé-le-Vivien

. . [ . .
Fiche d'inscription
a retourner a
Théatre Amateur de la Mayenne, rue Piednoir, 53000 LAVAL

Coordonnées du stagiaire

Nom : Prénom :

Adresse

Code postal Ville :

Email : Téléphone :

Troupe :

Je soussigné(e) autorise mon fils-ma fille (nom et prénom)

a participer au stage Maquillage de scene et autorise
toute intervention chirurgicale et anesthésie en cas d'urgence.

Personne a prévenir en cas d'urgence

Téléphone

Fait a le

Signature

Conditions d'inscription

Pour pouvoir m'inscrire au stage, je dois faire partie d'une troupe adhérente a
I'association du Théatre Amateur de la Mayenne. Pour |'adhésion de la troupe, merci
d'envoyer la somme de 20 € par cheque (a I'ordre de Théatre Amateur de la Mayenne).

Je m'inscris au stage «Maquillage de scéne» organisé par Théatre Amateur de la
Mayenne le samedi 21 octobre 2017 a Cossé le Vivien.

J'autorise Théatre Amateur de la Mayenne a diffuser les photographies et vidéos
capturées.

Je regle mon inscription par cheque (d I'ordre de Thédtre Amateur de la
Mayenne) la somme de 20 €.

Date Signature



