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Formulaire d'inscription en ligne  
 

Veuillez remplir ce formulaire d'inscription au répertoire de la danse canadienne de l'Assemblée 
canadienne de la danse 

 
*Nom de l'organisme ou de la personne:  __________________________________________________________ 
((tel qu'indiqué sur notre liste d'adhérents) 

*Veuillez cocher une des réponses ci-dessous: □ Nouvelle inscription  □ Mise à jour 

Renseignements : 

Première personne-ressource:  _________________________ ____ Fonctions :  __________________________ 

Deuxième Personne-ressource :  ___________________________ Fonctions :  __________________________ 

 

Adresse postale :  ______________________________________________________________________________ 

Ville/province:  ________________________________ Code postal :  ___________________________________ 

Téléphone:  __________________________________ Télécopie :  ____________________________________ 

*Courriel :  ___________________________________ Site Web :  _____________________________________ 

 
*Imag
□ J'ai fait parvenir une photo noir et blanc ou couleur ou un logo à 

e: 
info@dansecanada.net

 (Les fichi

□ Formulaire sans photo 

ers d'images doivent être en format .jpg ou.gif, de résolution 100dpi au maximum) 

* domaine obligatoire 
 
 
Description des activités : 
Veuillez inclure une brève description de vos activités, vos objectifs et votre programmation (pas plus de 100 mots). 
 

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________ 

 
Nota : Ces renseignements seront disponibles sur notre site Web et accessibles publiquement. En signant ci-
dessous, vous acceptez que l'Assemblée canadienne de la danse révèle publiquement ces renseignements. 
 

__________________________________________    _____________________________________ 
Signature        Date  
 
__________________________________________ 
Nom (en caractères d'imprimerie) 

 
Prière de retourner ce formulaire à l'Assemblée canadienne de la danse 

 
 

mailto:info@dancecanada.net

