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WWW.CHESTORIA.CH – INFO@CHESTORIA.CH 

 

Formulaire d’inscription - LetturArte du Miriam Grandi et Nicoletta 
Ciannamea  

ATELIER LetturArte  
☐ MARDI 4-5 ANS 
☐ MERCREDI 6-8 ANS 

Informations sur l’enfant 
• Nom : ____________________________________  
• Prénom : _________________________________   
• Date de naissance : ______  / ______  /______ 

Coordonnées des parents / responsables légaux 
• Nom et prénom : _________________________________ 
• Téléphone : _________________________________ 
• Email :  _________________________________ 

Santé et alimentation 
• Allergies alimentaires (merci de préciser) : 
_________________________________________________________________________________ 
• Préférences alimentaires (ex. sans lactose, autres) : 
_________________________________________________________________________________ 

Tarifs (Tout le matériel et les goûters sont inclus) 
• Atelier individuel : 45 CHF 
• Pack de 6 ateliers : 240 CHF 
• Semestre (18 ateliers) : 700 CHF 
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Semestre  
LetturArte MARDI 4-5 ANS   
☐ 1er semestre : 2 septembre 2025 – 27 janvier 2026 
☐ 2e semestre : 3 février – 23 juin 2026 
LetturArte MERCREDI 6-8 ANS   
☐ 2e semestre : 4 février – 24 juin 2026 

Paiement 
Modalités de paiement : 
☐ En espèces le jour de l’atelier 
☐ Par TWINT  
☐ Par virement bancaire (coordonnées fournies après inscription) 

    Une mail de confirmation sera envoyée après la réception du paiement.  

Consentements 
☐ J’autorise l’utilisation de photos et/ou vidéos prises pendant l’atelier, 
uniquement à des fins de communication et de promotion des activités. 
☐ J’accepte de recevoir des informations concernant les futurs cours et 
activités proposés par les organisateurs. 

Autorisation 
☐ J’autorise mon enfant à participer à l’atelier et je m’engage à informer 
l’organisation de tout changement concernant sa santé ou ses besoins 
spécifiques. 

Comment avez-vous connu Che Storia! et nos ateliers ? 
_________________________________________________________________________________ 

Lieu, date : __________________ 
Signature du parent / responsable légal :  ____________________________________ 


