TWIRLING LA PARISIENNE
Association loi 1901

Responsable :

Betty PEIGNELIN

Coordonnées :

06.72.79.30.31 ol
twirlinglaparisienne@hotmail.fr Terl | N g

https://twirlinglaparisienne.fr ) 5 2 s f ot (VR
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Formulaire d’inscription:

aux "Formidables talents de la FSCF" 2024
(Fédération Sportive et Culturelle de France)

Association/ structure :

Bref descriptif de I’association/ structure :

Contact de votre association/ structure pour I’événement les Formidables talents:
- Mr / Mme:

Tel:
Mail:

> a renvoyer par mail a twirlinglaparisienne@hotmail.fr au plus tard le 01 mars 2024
> Joindre le logo de votre association

> Joindre une photo de votre talent

> Si besoin, joindre le support musical en format mp3
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mailto:twirlinglaparisienne@hotmail.fr

TALENT n°1

Nom de scéne :

Nombre de personne(s) pour ce talent :

Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood
® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler bricvement en cas de discipline émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

TALENT n°2
Nom de scene :
Nombre de personne(s) pour ce talent :
Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood

® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler brievement en cas de discipline, émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

Pour toute information: Betty: 06 72 79 30 31 ou twirlinglaparisienne@hotmail.fr



TALENT n°3

Nom de scéne :

Nombre de personne(s) pour ce talent :

Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood
® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler bricvement en cas de discipline émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

TALENT n°4
Nom de scene :
Nombre de personne(s) pour ce talent :
Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood

® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler brievement en cas de discipline, émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

Pour toute information: Betty: 06 72 79 30 31 ou twirlinglaparisienne@hotmail.fr



TALENT n°5

Nom de scéne :

Nombre de personne(s) pour ce talent :

Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood
® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler bricvement en cas de discipline émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

TALENT n°6
Nom de scene :
Nombre de personne(s) pour ce talent :
Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood

® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler brievement en cas de discipline, émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

Pour toute information: Betty: 06 72 79 30 31 ou twirlinglaparisienne@hotmail.fr



TALENT n°7

Nom de scéne :

Nombre de personne(s) pour ce talent :

Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood
® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler bricvement en cas de discipline émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

TALENT n°8
Nom de scene :
Nombre de personne(s) pour ce talent :
Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood

® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler brievement en cas de discipline, émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

Pour toute information: Betty: 06 72 79 30 31 ou twirlinglaparisienne@hotmail.fr



TALENT n°9

Nom de scéne :

Nombre de personne(s) pour ce talent :

Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood
® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler bricvement en cas de discipline émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

TALENT n°10
Nom de scene :
Nombre de personne(s) pour ce talent :
Type de public de votre talent :
e enfant: / adolescent: / adulte : / sénior : ood

® mixte :
e personnes en situation de handicap :

Discipline présentée (n’hésitez pas a détailler brievement en cas de discipline, émergente, innovante, peu
connue) :

Besoins / matériels spécifiques:

Quel est le petit plus de votre talent ?

Informations que vous aimeriez ajouter ?

Pour toute information: Betty: 06 72 79 30 31 ou twirlinglaparisienne@hotmail.fr



