
BULLETIN D’INSCRIPTION
                    Année scolaire 2026–2027

Justificatifs à fournir : voir le Règlement intérieur.
Pour les mineurs : présence d’un parent obligatoire lors de l’inscription.

ÉLÈVE

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

Date de naissance : ........ / ........ / ........ Âge : ........ ans

Adresse : ............................................................................................................................................

Code postal : ............................  Ville : ......................................................................................

Téléphone : .............................. Portable : ...........................  Portable élève : ................................

E-mail (lisible) : .................................................................................................................................…

RESPONSABLES LÉGAUX
Nom du père : .............................................…     Nom de la mère : .................................................. 
Profession : ..................................................…    Profession : ...................................................…….

COURS CHOISI
Jour et heure : ....................................................................................................................................

Discipline : ☐ ☐ ☐ ☐               Barre à terre   Classique   Contemporain   Master classe*
*admission sur audition.

Nombre de cours par semaine : ☐ ☐ ☐ ☐                 1   2   3   4

PAIEMENT
Périodicité :     ☐ ☐ ☐  Mensuel   Trimestriel   Annuel

Moyen de paiement : ☐ ☐    Chèque   Espèces

Chèque(s) à l’ordre de : École Espace Danse Sylvie Cavier

ENGAGEMENT

Je soussigné(e), ................................................................… m’inscris / inscris mon enfant : ................................…….

aux cours dispensés par l’École Espace Danse Sylvie Cavier.

Je reconnais avoir pris connaissance du Règlement intérieur et l’accepter.

J’autorise également la publication de photographies de moi-même / de mon enfant dans le cadre des activités de l’école, 
notamment sur le site internet, les supports publicitaires, les affiches de spectacles et les montages vidéo des spectacles.

Cette autorisation est personnelle, incessible et limitée aux supports mentionnés ci-dessus.

Date : ........ / ........ / ........     Signature :

                                167, rue Gustave EIFFEL  –  34400 LUNEL  –  TEL.: 04.67.71.65.62.
mail: espacedansecavier@free.fr



A LIRE AVANT TOUTE INSCRIPTION

RÈGLEMENT INTÉRIEUR

L’inscription à l’école implique l’acceptation pleine et entière du présent règlement

1. Documents d’inscription :

• Nouvel élève : un certificat médical original attestant l’aptitude à la pratique de la danse doit être fourni dès 
l’inscription.

• Élève déjà inscrit : un questionnaire de santé doit être complété, accompagné de la déclaration sur l’honneur.

• Élève mineur : le nom de l’enfant doit être indiqué et le document signé par son représentant légal.

• Une photo d’identité récente et originale est obligatoire. Les photocopies ne sont pas acceptées.

2. Respect et sécurité :

Chaque élève doit, pendant sa présence dans l’école :

• respecter les autres, les locaux et le matériel ;

• respecter les consignes de sécurité et d’hygiène ;

• adopter un comportement calme et correct.

Il est strictement interdit de fumer dans l’enceinte de l’école et à ses abords.

L’école décline toute responsabilité en cas de perte ou de vol.

Les familles peuvent rencontrer le professeur uniquement sur rendez-vous et en dehors des heures de cours.

3. Vestiaires et accueil :

• Les parents ne sont pas autorisés à rester dans les vestiaires entre deux cours.

• Le calme doit être respecté dans le hall d’accueil.

• Les fumeurs doivent impérativement se rendre à l’extérieur de l’enceinte de l’école.

4. Téléphones et montres connectées :

• Les téléphones portables et montres connectées sont interdits pendant les cours et dans l’école.

• Ils doivent être éteints ou en mode silencieux/vibreur pendant la présence dans l’établissement.

• Il est strictement interdit de filmer les cours, les répétitions ou le spectacle, notamment pour une diffusion sur 
les réseaux sociaux. Les chorégraphies sont la propriété exclusive de l’école.

5. Cour d’entrée :

La cour d’entrée est un espace privé et ne fait pas partie de l’école.

• Il est interdit d’y stationner ou d’y attendre, notamment devant les fenêtres.

• Les élèves et leurs accompagnateurs doivent éviter toute présence prolongée susceptible de perturber les cours ou 
le voisinage.

• Les véhicules stationnés dans la cour ne doivent pas servir de siège ou d’appui.
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6. Stationnement :

Le stationnement doit se faire réglementairement dans la rue Gustave Eiffel, en veillant à ne pas gêner les entrées et
sorties des entreprises voisines.

Il est strictement interdit de stationner devant le portail de l’école ou de bloquer l’accès aux véhicules.

Tout manquement répété à ces règles pourra entraîner des sanctions.

7. Arrivée et départ des élèves :

• Les élèves doivent arriver 10 à 15 minutes avant le début du cours.

• Ils doivent quitter le vestiaire au plus tard 15 minutes après la fin du cours.

• Le professeur est responsable des élèves uniquement pendant la durée du cours.

En dehors de ces horaires, la responsabilité du professeur ne peut être engagée.

8. Assiduité et absences :

La présence régulière aux cours est indispensable au bon fonctionnement et à la progression du groupe.

• Toute absence doit être signalée et justifiée par message vocal sur le répondeur ou par e-mail.

• Des groupes WhatsApp officiels pourront être créés pour les élèves les plus âgés.

• En cas d’absences répétées et non justifiées, l’élève pourra être exclu de l’école.

• Une absence justifiée pourra, dans la mesure du possible, faire l’objet d’un rattrapage.

• Pendant les répétitions du spectacle, des absences trop fréquentes pourront entraîner le retrait de certaines 
chorégraphies.

9. Comportement et exclusion :

Chaque élève doit faire preuve de respect et de politesse envers ses camarades, son professeur et l’ensemble des
intervenants.

Toute agression verbale ou physique pourra entraîner une sanction pouvant aller jusqu’à l’exclusion de l’école.

10. Répartition des groupes et niveaux :

Un délai d’environ un mois après la rentrée est accordé au professeur pour ajuster les groupes et constituer des classes de
niveau homogène.

Le professeur se réserve également le droit, au cours de l’année, de changer un élève de cours si son niveau ne correspond
plus à celui du groupe.

11. Spectacle de fin d’année :

Le spectacle de fin d’année aura lieu :

Vendredi 2 juillet 2027 à 20h00
Samedi 3 juillet 2027 à 17h00

Une participation financière pourra être demandée pour l’achat des costumes.

À partir du mois de janvier, un acompte de 20 € par élève et par cours sera demandé.
Cet acompte est non remboursable.

Merci à chacun de respecter ces règles afin de garantir à tous un environnement agréable, serein et propice à la
pratique de la danse.
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         FRAIS D’INSCRIPTION     OBLIGATOIRE:       20 € 

                                  

         MOIS        TRIMESTRE
       
  ANNÉE   INSCRIPTION

BARRE A
TERRE

Classe Initiation
et Préparatoire 

34 €
120 €

86 € x2
270 € + 20 €

1 cours par
semaine

38 €
136 €

1° trimestre (4 mois)

98 € x2
     300 € + 20 €

2 cours par
semaine

48 € 178 €
130 € x2

400 € + 20 €

3 cours par
semaine 57 €

215 €
155 € x2

500 € + 20 €

4 cours par
semaine

74 €
273 €

200 € x2
620 € + 20 €

Au delà de 4 cours Nous consulter

● Les paiements mensuels ne seront acceptés qu’à la condition de remettre impérativement, dès l’inscription, les 10       
chèques qui seront mis à l’encaissement mois par mois.               
                                
●  Pour  les règlements au trimestre, merci de nous donner, dès septembre, les 3 chèques qui seront encaissés en 
septembre, janvier et avril.
●  Pour l’année un seul chèque (règlement indivisible).
● Tout mois commencé est dû.
● Merci d’indiqué le nom de l’élève au dos des chèques.
●  Pour les familles nombreuses, un tarif spécial est appliqué (nous consulter).

             ●  Des cours particuliers sont envisageables pour la préparation aux concours et auditions,  réservation  auprès du      
                 professeur.
 

ATTENTION

            Aucun remboursement n’est prévu en cas de fermeture administrative ordonnée par les autorités
compétentes suite à une cause de force majeure.

          Un remboursement ne pourra être prévu que sur présentation d’un certificat médical uniquement.

AUCUN CHANGEMENT D’OPTION NE SERA AUTORISE EN COURS D’ANNÉE !
DOCUMENT A LIRE IMPÉRATIVEMENT ET A REMETTRE LORS DE L’INSCRIPTION
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TARIFS 2026-2027





                                     
LUNDI    MARDI  MERCREDI JEUDI VENDREDI SAMEDI

09H30 – 10H30
CLASSIQUE

Initiation
Enfants

09H30 – 11H00
MASTER
CLASSE 1

10H30 – 12H00
CLASSIQUE
Élémentaire 

Enfants

11H00 – 12H30
MASTER 
CLASSE 2

12H15 – 13H45
CLASSIQUE

Adultes / Ts niveaux

13H45 – 15H15
CONTEMPORAIN

Intermédiaire
Ado.

12H30 – 13H30
BARRE A TERRE

Adultes

12H30 – 15H00
CONCOURS

17H00 – 18H00
CONTEMPORAIN

Débutant
Enfants

15H15 – 16H45
CLASSIQUE
Intermédiaire

Ado.

17H15 – 18H15
CLASSIQUE
Élémentaire

Enfant

17H15 - 18H15
CLASSIQUE
Préparatoire

Enfants

18H00 – 19H00
CONTEMPORAIN

Élémentaire
Enfants

17H00 – 18H30
CONTEMPORAIN

 Avancé
Ado.

17H15 – 18H30
CLASSIQUE
Élémentaire

Enfants

18H15 – 19H45
CLASSIQUE
Inter / Avancé

Ado.

Pour les
Master-Classes
Préparation aux

Concours.

18H15 – 19H45
CONTEMPORAIN

Intermédiaire
Enfants

19H00 – 20H30
CLASSIQUE

Avancé
Ado.

18H30 – 20H00
CONTEMPORAIN

Avancé
Ado.

18H30 – 20H00
CLASSIQUE
Intermédiaire

Ado.

19H45 – 21H15
CLASSIQUE

Supérieur
 Jeunes adultes

20H00 – 21H30
CONTEMPORAIN

Avancé
Adultes

20H30 – 21H45 
CLASSIQUE

Adultes/Jeunes
Adultes

20H15 – 21H15
BARRE A TERRE

Adultes

20H00 – 21H30
CONTEMPORAIN

Tous niveaux
 Sans spectacle

21H15 – 22H45
CONTEMPORAIN

Supérieur
Jeunes adultes

  L’emploi du temps
peut être modifié.



 

QUESTIONNAIRE RELATIF À L'ÉTAT DE SANTÉ DU SPORTIF MINEUR EN VUE DE 
L'OBTENTION, DU RENOUVELLEMENT D'UNE LICENCE D'UNE FÉDÉRATION SPORTIVE OU DE 

L'INSCRIPTION À UNE COMPÉTITION SPORTIVE AUTORISÉE PAR UNE FÉDÉRATION 
DÉLÉGATAIRE OU ORGANISÉE PAR UNE FÉDÉRATION AGRÉÉE, HORS DISCIPLINES À 

CONTRAINTES PARTICULIÈRES 
(Annexe II-23, art. A. 231-3 du code du sport) 

 
 

 
Avertissement à destination des parents ou de la personne ayant l'autorité parentale :  
Il est préférable que ce questionnaire soit complété par votre enfant, c'est à vous d'estimer à quel 
âge il est capable de le faire.  
Il est de votre responsabilité de vous assurer que le questionnaire est correctement complété et de 
suivre les instructions en fonction des réponses données. 
 

 
Faire du sport : c'est recommandé pour tous.  
En as-tu parlé avec un médecin ? T'a-t-il examiné (e) pour te conseiller ?  
Ce questionnaire n'est pas un contrôle. Tu réponds par OUI ou par NON, mais il n'y a pas de bonnes 
ou de mauvaises réponses. Tu peux regarder ton carnet de santé et demander à tes parents de 
t'aider. 
 

Tu es une fille □                un garçon □ 
Ton âge : 

□ □ ans 

 
Depuis l'année dernière 
 

OUI NON 

Es-tu allé (e) à l'hôpital pendant toute une journée ou plusieurs jours ? □ □ 

As-tu été opéré (e) ? □ □ 

As-tu beaucoup plus grandi que les autres années ? □ □ 

As-tu beaucoup maigri ou grossi ? □ □ 

As-tu eu la tête qui tourne pendant un effort ? □ □ 

As-tu perdu connaissance ou es-tu tombé sans te souvenir de ce qui s'était 
passé ? □ □ 

As-tu reçu un ou plusieurs chocs violents qui t'ont obligé à interrompre un 
moment une séance de sport ? □ □ 

As-tu eu beaucoup de mal à respirer pendant un effort par rapport à 
d'habitude ?  □ □ 

As-tu eu beaucoup de mal à respirer après un effort ? □ □ 

As-tu eu mal dans la poitrine ou des palpitations (le cœur qui bat très vite) ? □ □ 

As-tu commencé à prendre un nouveau médicament tous les jours et pour 
longtemps ? □ □ 

As-tu arrêté le sport à cause d'un problème de santé pendant un mois ou plus ? □ □ 



 

 
Depuis un certain temps (plus de 2 semaines) 

 

Te sens-tu très fatigué (e) ? □ □ 

As-tu du mal à t'endormir ou te réveilles-tu souvent dans la nuit ? □ □ 

Sens-tu que tu as moins faim ? que tu manges moins ? □ □ 

Te sens-tu triste ou inquiet ? □ □ 

Pleures-tu plus souvent ? □ □ 

Ressens-tu une douleur ou un manque de force à cause d'une blessure que tu 
t'es faite cette année ? □ □ 

 
Aujourd'hui 

 

Penses-tu quelquefois à arrêter de faire du sport ou à changer de sport ? □ □ 

Penses-tu avoir besoin de voir ton médecin pour continuer le sport ? □ □ 

Souhaites-tu signaler quelque chose de plus concernant ta santé ? □ □ 

 
Questions à faire remplir par tes parents 

 
Quelqu'un dans votre famille proche a-t-il eu une maladie grave du cœur ou du 
cerveau, ou est-il décédé subitement avant l'âge de 50 ans ? □ □ 

Etes-vous inquiet pour son poids ? Trouvez-vous qu'il se nourrit trop ou pas 
assez ? □ □ 

 
Avez-vous manqué l'examen de santé prévu à l'âge de votre enfant chez le 
médecin ? 
(Cet examen médical est prévu à l'âge de 2 ans, 3 ans, 4 ans, 5 ans, entre 8 et 9 
ans, entre 11 et 13 ans et entre 15 et 16 ans.) 

□ □ 

 

Si tu as répondu OUI à une ou plusieurs questions, tu dois consulter un médecin pour qu'il 
t'examine et voit avec toi quel sport te convient. Au moment de la visite, donne-lui ce 
questionnaire rempli. 

 



 
 

 

 

Déclaration sur l’honneur 

 
Je     soussigné(e),     Monsieur/Madame………………………………………,      né(e)   le 

……………………, demeurant à  ………………………….,…………………………………….. 

déclare sur l’honneur avoir coché « Non » à toutes les questions figurant sur l’auto- 

questionnaire médical de la FFDanse, lors de la demande de renouvellement de la 

licence pour la saison 20…./20…. 

 

 

 

 

Fait à ……………….. 

 
Le …………………….. 

 

 

 

 

 
Signature de l’intéressé(e) ou du responsable légal pour les mineurs : 
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Agréée et délégataire du Ministère des Sports, 
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Certificat médical 
de non contre-indication 
à la pratique de la danse 

 
 
 

Je soussigné(e), …………………………………………………………, 

Docteur en Médecine, certifie avoir examiné 

Mr/Mme …………………………………………………………………, 

Né(e) le …………………………………………………. 

et avoir constaté, ce jour, l’absence de signe clinique décelable 

contre-indiquant la pratique de la danse sportive. 

Certificat fait pour servir et valoir ce que de droit sur la demande de 

l’intéressé et remis en mains propres le …………………………… à 

………………………………… 

Signature et Cachet du Médecin 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

20 rue Saint-Lazare – 75009 Paris 
Agréée et délégataire du Ministère des Sports, 

Soutenue par le Ministère de la Culture. 
Membre du Comité National Olympique et Sportif Français 

Cf Site de la Fédération Française de Danse, http://ffdanse.fr/ 
Onglet Médical, Obligations médicales licencié 
 

Obligations médicales  

Certificat médical 

La Fédération Française de Danse prend acte de la Loi  

n° 2016-41 du 26 janvier 2016 et des textes d’application 

 

Cas d'une première licence FFD : 

La 1ère délivrance de la licence est conditionnée par la production d'un 

certificat médical datant de moins d'1 an et attestant l'absence de contre-

indication pour la danse. 

 
Cas de renouvellement de la licence FFD 

Puis, tous les 3 ans, le pratiquant doit faire établir un nouveau certificat 

médical. 

 

Le pratiquant doit remplir un questionnaire de santé pour renouveler sa 

licence (ce questionnaire de santé permet de savoir s’il doit néanmoins fournir 

un certificat médical pour renouveler sa licence). 

 

Ce questionnaire fonctionne sur la bonne foi des informations fournies par 

le pratiquant. Il ne doit pas être remis au responsable de la structure mais doit 

être gardé toute la saison par le pratiquant. L'adhérent doit remettre la 

déclaration sur l'honneur de la non contre-indication (à la pratique de la danse) 

au responsable de sa structure. 

 

http://ffdanse.fr/


STRUCTURE ADHÉRENTE À LA FFDANSE POUR SAISON 20…./20….  

Nom : 
Prénom : 

 
Ce questionnaire de santé permet de savoir si vous devez fournir un certificat médical 

pour renouveler votre licence sportive. 
 

RÉPONDEZ AUX QUESTIONS SUIVANTES PAR OUI OU PAR NON. 

DURANT LES DOUZE DERNIERS MOIS : OUI NON 

2) Avez-vous ressenti une douleur dans la poitrine, des palpitations, un □ □ 
essoufflement inhabituel ou un malaise ? 

4) Avez-vous eu une perte de connaissance ? □ □ 
 

6) Avez-vous débuté un traitement médical de longue durée (hors □ □ 
contraception et désensibilisation aux allergies) ? 

7) Ressentez-vous une douleur, un manque de force ou une raideur suite à □ □ 
un problème osseux, articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, 
déchirure, tendinite, etc.) survenu durant les 12 derniers mois ? 

 

9) Pensez-vous avoir besoin d'un avis médical pour poursuivre votre □ □ 
pratique sportive ? 

NB : Les réponses formulées relèvent de la seule responsabilité du licencié . 

• Notifications : 

Si vous avez répondu « NON » à toutes les questions : Pas de certificat médical à 

fournir. Cependant, il faudra présenter une déclaration sur l’honneur à votre structure 

mentionnant que vous n’avez aucune contre-indication à la pratique de la danse. 

Les nouvelles Directives Européennes interdisent aux structures de danse de conserver 

cet auto-questionnaire (données médicales confidentielles). 
Règlement (UE) 2016/679 du Parlement européen et du Conseil du 27 avril 2016 : 

Article 9 - Traitement portant sur des catégories particulières de données à caractère personnel 

Le traitement des données à caractère personnel qui révèle l'origine raciale ou ethnique, les opinions politiques, les 

convictions religieuses ou philosophiques ou l'appartenance syndicale, ainsi que le traitement des données 

génétiques, des données biométriques aux fins d'identifier une personne physique de manière unique, des données 

concernant la santé ou des données concernant la vie sexuelle ou l'orientation sexuelle d'une personne physique 

sont interdits. 

 
Si vous avez répondu « OUI » à une ou plusieurs questions : Certificat médical à 
fournir à la structure. Consultez votre médecin et présentez-lui ce questionnaire renseigné. 
Attention : en cas de doute sur les réponses à indiquer dans le tableau, l’intéressé est seul 
responsable de la (ou des) réponse(s) à donner ; en aucun cas le club ne peut décider ou 
conseiller sur une (ou des) questions et réponse(s) à fournir. 

Fait le : à : 

1) Un membre de votre famille est-il décédé subitement d'une cause 
cardiaque ou inexpliquée ? 

3) Avez-vous eu un épisode de respiration sifflante (asthme) ? □ □ 

5) Avez-vous arrêté le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons 
de santé, avez-vous repris sans l'accord d'un médecin ? 

A CE JOUR : 

8) Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de santé ? □ □ 



 
 

 

 

Déclaration sur l’honneur 

 
Je     soussigné(e),     Monsieur/Madame………………………………………,      né(e)   le 

……………………, demeurant à  ………………………….,…………………………………….. 

déclare sur l’honneur avoir coché « Non » à toutes les questions figurant sur l’auto- 

questionnaire médical de la FFDanse, lors de la demande de renouvellement de la 

licence pour la saison 20…./20…. 

 

 

 

 

Fait à ……………….. 

 
Le …………………….. 

 

 

 

 

 
Signature de l’intéressé(e) ou du responsable légal pour les mineurs : 
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