
Bulletin d’inscription 
Week-end chantant 26-27 nov 2011 - ARRAS 

A envoyer avant le 7 novembre 2011  à :  
CrescendO –- 11 rue du 8 mai 1945 – 62217 Beaurains 

Nom :  ....................................................................  

Prénom :  ................................................................  

Adresse complète :  ................................................  

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

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

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

Téléphone :  ...........................................................  

Email :  ...................................................................  

Pupitre :  .................................................................  

Si vous faites partie d’une chorale, 

Nom de la chorale :  ...............................................  

Ville :  .....................................................................  

-------------------------------------------------------------- 
 

� Forfait chantant : 40 €  
  atelier choral + repas dimanche midi 
 

� Forfait week-end 55 € 
  forfait chantant + le diner du samedi soir. 
 
 

Comment avez-vous eu connaissance de ce stage : 

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

Je joins mon chèque de règlement des frais 
d’inscription, soit ………………. € à l’ordre de 
Crescendo Beaurains . 
 

Signature obligatoire* 
 
 
 
*pour les mineurs, Nom et signature de l’adulte responsable 
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