
 

 
L’Espace Daniel-Sorano est une association à but non lucratif régie par la loi de 1901. L’adhésion est obligatoire. Elle est 
individuelle, valable de septembre à juin et ne peut pas être proratisée. Elle n’est pas remboursée en cas d’abandon de l’activité. 
L’adhésion permet d’être membre actif de l’association Espace Daniel-Sorano, de participer à l’Assemblée Générale annuelle et de 
pratiquer différentes activités. Etre adhérent, c’est aussi bénéficier de tarifs réduits sur tous les spectacles proposés par l’Espace 
Sorano ainsi que ceux programmés par la Ville de Vincennes, et accéder à des réductions auprès de certains commerçants de la Ville 
(liste communiquée à la rentrée). 

Cher adhérent, chère adhérente,   
L’Espace Sorano vous souhaite la bienvenue, et est très heureux de vous accueillir dans ses locaux pour y 
suivre les ateliers de : 

  
 
 

 

             

             Je n’ai rien à payer car je suis déjà adhérent(e)pour la saison 2024>2025.  
    Préciser pour quelle activité ou si adhésion simple ……………………………………………………………… 

       Je paie mon adhésion :                                   

Tarifs adhésion 2024>2025 

       VINCENNOIS -  de 16 ANS : 26 €          NON-VINCENNOIS  - de 16 ANS : 35 € 

                          VINCENNOIS + de 16 ANS : 36 €          NON-VINCENNOIS + de 16 ANS : 45 € 
             
         Règlement par chèque uniquement à l’ordre de l’Espace Sorano  -  les espèces ne sont pas acceptées. 
 

 
   
 

 
 

Protection des données : les informations recueillies sur ce formulaire sont enregistrées dans un 
fichier informatisé par L’ESPACE SORANO. Elles sont destinées au Secrétariat (pour la gestion de 
votre inscription) et au service Communication (pour l’envoi d’informations). Conformément à 
la loi du 6 janvier 1978 modifié, vous pouvez exercer votre droit d'accès aux données vous 
concernant et les faire rectifier en contactant l’ESPACE SORANO par mail à 
info@espacesorano.com.  

 

 

 
 

Enfant ou adulte qui pratique l’activité                                          n° adhérent………………………………...... 

Nom……………………………………………….………………………… Prénom………………….……………………………….…………………….  

Date de naissance………………………………………………………………………………………………..       Féminin       Masculin 

Adresse…………………………………………………………………………………………………………………………………….………………….….…. 

Téléphone………………………………...... E-mail………………………………………………………………..………………………………….…. 
 

À complémenter obligatoirement si l’adhérent pratiquant est un mineur 

Adulte-référent à prévenir en cas d’urgence  
 
 Nom…..…………………………………………………………………………..… Prénom…………………………..……………………………….………………..…...   

 Adresse……………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………….……......... 

 Téléphone………………………………………..… E-mail.…………………………………………………………………………………….……….……………........ 

 

 
COORDONNÉES DE L’ADHERENT  

 

 Date et signature : 
 

           Adhésion Espace Sorano 2024-2025 
                        Formulaire à remplir 
             par les inscrits de :     VUELTA  

 

ADHESION SORANO  

LatinSwing et/ou Barre au sol et/ou Stretching Doux 

                     Merci de remettre 
                  ce formulaire renseigné 
                                et 
      le chèque pour l’Adhésion Sorano 
           au Responsable de l’Activité 
 


