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Nom de I'enfant : ...
Age : ..o ans Date de naissance : .......... | ST |
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7 place Saint Come - 34 000 Montpellier
04 34 43 09 60
laura.lapetiteacademie@gmail.com
www.lapetiteacademie.com

NOS FORMULES (max 12 enfants)

FORMULE MERVEILLEUSE (2H)
[J samedi 14h/16h : 230€ [0 samedi 16h45/18h45 : 230€
[] pimanche 14h/16h: 280€ [J Dimanche 16h45/18h45 : 280€

FORMULE MAGIQUE « MON PREMIER VERNISSAGE » (2H30)
[] samedi 13h30/16h : 300€ [ Samedi 16h45/19h15 : 300€
[ Dimanche 13h30/16h : 370€ [J Dimanche 16h45/19h15 : 370€

FORMULE ART & BIO (2H)

[(] samedi 14h/16h ou 16h45/18h45 ou 19h30/21h30 : 250€
FORMULE BRUNCH (2H)

[] pimanche 11h/13h : 280€

FORMULE FASHION PARTY A PARTIR DE 10 ANS (2H) :

[[] samedi 14h/16h ou 16h45/18h45 ou 19h30/21h30 : 250€

FORMULE BAGUETTE MAGIQUE
[J Prix sur devis

LES OPTIONS
| LA BOITE CADEAU 5€ : des bonbons et 2 petits cadeaux 5 x .......... = e €
] ENFANT SUPPLEMENTAIRE 10€ : quelque soit la formule 10 x ... = e
O PRESTATION ANGLAIS / FRANCAIS 20€

J’autorise La Petite Académie a prendre des photos de mon (mes) enfant(s) lors de
I’anniversaire et de les diffuser sur son site internet.

Je soussigné(e), e , parent de
Penfant ... , accepte la responsabilité des
participants a son anniversaire et m’engage a me rendre disponible et contacter les
parents de ceux-ci en cas de nécessité.

Informations surlasanté de I’enfant (allergies, asthmes, etc.): ........cccovvinriinns ceiiniinninnns

DATE ET SIGNATURE :



