
Bulletin d’inscription DUO / GROUPE

CANDIDAT 1 :

CATEGORIE :

Amateurs

NOM :

Adresse :

Prénom :

Semi-professionnels

06.25.42.06.22 heelsangels.dancecontest@gmail.com

Tel : Email :

Signature du candidat 3:

CANDIDAT 2 :

NOM :

Adresse :

Prénom :

Tel : Email :

CANDIDAT 3 :

NOM :

Adresse :

Prénom :

Tel : Email :

01

NOM DE LA CHOREGRAPHIE + MUSIQUE  :

 .....................................................................................................

Signature du candidat 1: Signature du candidat 2:

Accompagnant loges :

Nom : 

Prénom : 

Tél : 

CONCEPT ARTISTIQUE (Optionnel) :

 .....................................................................................................



CANDIDAT 4:

NOM :

Adresse :

Prénom :

06.25.42.06.22 heelsangels.dancecontest@gmail.com

Tel : Email :

CANDIDAT 5:

NOM :

Adresse :

Prénom :

Email :

CANDIDAT 6:

NOM :

Adresse :

Prénom :

Email :

02

Signature du candidat 6:Signature du candidat 4: Signature du candidat 5:



CANDIDAT 7:

NOM :

Adresse :

Prénom :

06.25.42.06.22 heelsangels.dancecontest@gmail.com

Tel : Email :

Ecole de danse : 

Nom du responsable : Adresse :

 
Je joins à mon bulletin le règlement intérieur avec la mention “lu et approuvé”, daté et
signé par chaque inscrit.

Je joins le règlement des frais d’inscription par chèque à l’ordre de HEELS ANGELS, ainsi
que le règlement de l’adhésion à HEELS ANGELS (pour chaque inscrit). 

Je transmets la musique par we transfer à mcompagnie34@gmail.com en mentionnant
le nom du groupe.

Je joins la photocopie des pièces d’identité des candidats.
*Tout dossier incomplet ne sera pas traité.

CANDIDAT 8:

NOM :

Adresse :

Prénom :

Email :

03

Signature du candidat 8:Signature du candidat 7:

Dossier à envoyer à : 
OFFROY Magali 

Association Heels Angels Dance Contest -
29 rue des poiriers 34540 Balaruc-les-Bains

Tel :



Bulletin d’inscription SOLO

CANDIDAT :

CATEGORIE :

Amateurs

NOM :

Adresse :

Prénom :

Semi-professionnels

06.25.42.06.22 heelsangels.dancecontest@gmail.com

Tel : Email :

Ecole de danse : 

Nom du responsable : Adresse :

 
Je joins à mon bulletin le règlement intérieur avec la mention “lu et approuvé”, daté et
signé. 

Je joins le règlement des frais d’inscription par chèque à l’ordre de HEELS ANGELS, ainsi
que le règlement de l’adhésion à HEELS ANGELS. 

Je transmets la musique par we transfer à mcompagnie34@gmail.com en mentionnant
le nom du candidat.

Je joins la photocopie de la pièce d’identité du candidat.

*Tout dossier incomplet ne sera pas traité. Signature du candidat :
Dossier à envoyer à : 

OFFROY Magali 
Association Heels Angels Dance Contest  

29 rue des poiriers 34540 Balaruc-les-Bains

Accompagnant Loges:

Nom :

Prénom :

Tél. :

Tel : 

CONCEPT ARTISTIQUE (Optionnel) :

 .....................................................................................................

NOM DE LA CHOREGRAPHIE + MUSIQUE  :

 .....................................................................................................


