
ATTESTATION DE PARTICIPATION AU CONCOURS NATIONAL DE DANSE TRANSMISSION

Les 8 et 9 Février 2025 -St Quentin-Fallavier

Organisé par l'Association Espace Danse
Coordinatrice Anne Bulteau 06 67 19 98 14
Mail contact@association-espace-danse.com
Site : http://association-espace-danse.com/
https://www.facebook.com/concoursdedansetransmission

CANDIDAT MAJEUR

Nom de la structure présentant le candidat ……………………………………………

Nom du professeur ……………………………………………

Je soussigné(e)……………………………………………………………déclare avoir pris connaissance du
règlement du concours de danse Transmission 2025 et en accepter les conditions.

Je transmets mes coordonnées EMAIL (en lettres majuscules) + TEL à l'organisation :

……………………………………………

……………………………………………

J’autorise les responsables du concours à faire donner tous les soins de première urgence. J’autorise
les responsables du concours à diffuser les photos prises lors du concours.

A……………………………….Le…………….…………

Signature du candidat (précédée de « lu et approuvé »)

Concours  National  de Danse Transmission
Contemporain - Jazz


