
Inscription à une pratique collective du Tympan

Bonjour merci pour votre participation !

Vous trouverez ci-après tous les documents pour vous inscrire à la pratique collective de 
votre choix.

Le paiement se fait en espèces ou en chèque à l'arrivée des participants, le jour du stage 
ou de la répétition.

Vous pouvez remplir ces documents en ligne via le site https://www.ilovepdf.com/ et les 
renvoyer par mail à melanie@letympan.fr
Vous pouvez également choisir de les imprimer et nous les redonner en main propre au 
moment du paiement.

Toute pratique collective exige une adhésion à l'association (elle coûte 2€, le plus pénible 
est donc de remplir le formulaire qui correspond ! ). Evidemment, cette adhésion n'est 
payable qu'une fois par saison. Donc si vous avez déjà participé à un stage ou un 
ensemble, ou encore consommé à notre bar, il est fort probable que vous soyez déjà 
adhérent !

Si vous avez une question n'hésitez pas contacter Mélanie par mail melanie@letympan.fr 
ou par téléphone au 06-84-69-92-77.

A bientôt,
cordialement, 
l'équipe du Tympan

https://www.ilovepdf.com/
mailto:melanie@letympan.fr
mailto:melanie@letympan.fr


BULLETIN D’ADHÉSION 2024-2025
Association soumise à la loi du 1er juillet 1901 

et au décret du 16 août 1901

Nom : __________________________________________ 

Prénom : ________________________________________

Année de naissance : ______ 

Code postal de résidence : __________ 

Mail : __________________________________________

◯  Je souhaite recevoir la newsletter mensuelle de l'association pour être au 
courant des activités et des dates de concerts de l’association.

◯  Je suis musicien·ne et je souhaite revoir la newsletter spéciale musicien·nes     : 
bons plans, organisation des bœufs, appels à projets...

Je souhaite devenir membre de l'association Le Tympan pour la saison 2024-2025.
Je déclare connaître l'objet de l'association et accepter les statuts (disponibles sur
demande).

◯  J'adhère pour 2€

◯  Je souhaite compléter mon adhésion par un soutien déductible des impôts à hauteur
      de 66% d’un montant de : ____________

 ◯ Je souhaite un reçu fiscal par mail
 ◯ Je souhaite un reçu fiscal par courrier

Je donne mon adresse postale dans les deux cas : _________________________
__________________________________________________________________

Les montants sont à régler en espèces ou par chèque à l'ordre de Le Tympan.

Fait le __________________

Signature

Les informations recueillies sont nécessaires pour votre adhésion. Conformément à la loi « Informatique
et  Libertés »  du  6  janvier  1978,  vous  disposez  d'un  droit  d’accès  et  de  rectification  aux  données
personnelles vous concernant. Pour l'exercer, adressez-vous à admin@letympan.fr.



Inscription à l'ensemble
vocal du Tympan

INFORMATIONS GENERALES :
Nom : __________________________________________________________
Prénom : _________________________________________________________
Age : ______________________________________________________________
Adresse :_______________________________________________________________
Numéro de téléphone : _______________________________________________
Mail : __________________________________________________________________

DROIT A L'IMAGE :
je suis d'accord pour être pris en photo et que mon image appraisse 
dans les documents de communication du Tympan : 
oui                                     non         

EN CAS D'URGENCE :
Personne à contacter en cas d'urgence
Nom ______________________________________________
Prenom ___________________________________________
Relation avec l'enfant :_________________________________________
Numéro de téléphone : _______________________________
Nom et numéro de téléphone du médecin traitant : 
___________________________________________________________________________________
Allergies connues : __________________________________________________________
Régime alimentaire spécial : (végétarien, sans porc, autres..) : 
_______________________________________________________________________________________
REGLEMENT :
Tarif plein pour un trimestre : 50€ +2€ d'adhésion à l'association le Tympan.

Quotient familial Reste à payer
jusqu’à 450€  10€ + 2€

451-650€  20€ + 2€
651-950 € 30€ +2€
951-1250€ 40€ + 2€

Tarifs réduits en en fonction du quotien familal.



Je m'inscris pour :
1 trimestre  
2 trimestres   
3 trimestres  

Quotien familial : _______________________________________
Coût effectif ; _____________+ 2€ = __________________
Mode de règlement :
chèque                           espèces         
Demande de facture :    oui                                     non   
Mentions spéciales à indiquer sur la facture :__________________________________________ 
_________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________

SIGNATURE
Date et lieu _________________ ________________                     Signature :

Dates des répétitions     :

Avec Betty Jardin
3/05
10/05 
24/05 
7/06 
21/06 (GROS concert) 

Avec Joséphine Scampini :
5 samedis encore à définir entre octobre et décembre 2025

AUTORISATION PARENTALE POUR ENFANTS MINEURS :
OBLIGATOIRE si le participant est mineur. Sans cette autorisation, nous serons 
contraints de refuser la participation des enfants mineurs.

Inscription :
je soussigné__________________________________________ , mere/ père (rayer la mention 
inutile) de l'enfant ______________________________________  autorise l'inscription de mon 
enfant au brass band Rive Droite du Tympan.



Départ de l'enfant après les répétitions :
J'autorise mon enfant à partir seul après la répétition  :
oui                                   non          
Si non : nom des personnes et relations avec l'enfant autorisées à venir chercher 
l'enfant après les répétitions :
1._______________________________________________________________________________________
2._______________________________________________________________________________________
3._______________________________________________________________________________________
4._______________________________________________________________________________________

Droit à l'image :
J'autorise Le Tympan à prendre mon enfant en photo et que sond'accord pour que 
son image appraisse dans les documents de communication du Tympan : 
oui                                     non         

Signature des parents :


