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COMITÉ FRANÇAIS DES CENTRES DE DANSE POUR AMATEURS 
 

DOSSIER DE DEMANDE 
D’AFFILIATION 

Madame, Monsieur, 
Vous souhaitez devenir membre actif du Comité Français des Centres de Danse pour Amateurs 
(CFCDA). Conformément à l’article 2 de nos statuts, nous vous demandons de bien vouloir 
répondre aux questions ci-dessous et nous fournir les documents suivants : 
Article 2 : Membres actifs 
Le C.F.C.D.A. se compose de membres actifs, qui sont des centres de danse dont le représentant légal est un 
professeur de danse membre de l’A.M.D.F., propriétaire ou locataire d’un local de danse (fourniture d’un titre de 
propriété ou d’un bail commercial, d’un extrait K Bis ou du n° de SIRET). 
Il peut comprendre également, à titre individuel, des personnes physiques dont la candidature est agréée par le 
Comité Directeur ainsi que des membres donateurs et des membres bienfaiteurs. 

 
1-Fiche d’identité 

NOM :.................................................................  Prénom : ...........................................................  

Date de naissance : ...........................................  Lieu : .................................................................  

Adresse : ........................................................................................................................................  

Adresse : ........................................................................................................................................  

Code Postal : ............................  VILLE : .......................................................................................  

Adresse e-mail : ..........................................................  Tél :...........................................................  

Qualification AMDF : ...................................................  N° d’adhérent AMDF : ..............................  
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2-Mode d’exercice de votre activité de professeur de danse : 

Cochez la case correspondante 

 Statut libéral 
 

 Auto-entrepreneur 
 

 Salarié(e) d’une société 
 

 Salarié(e) d’une association 
 

 Bénévole d’une association 
 
Date de début de votre activité de professeur de danse :…………………………………… 
 
 

3-Lieu d’exercice : 
 
Adresse 1 : .....................................................................................................................................  

Adresse 2 : .....................................................................................................................................  

Code Postal : ....................................  VILLE : ...............................................................................  

 
Important : merci de nous fournir une copie de votre titre de propriété, de votre bail 

commercial ou d’une quittance de loyer. 
 
 

4-Documents à fournir : 
 
Si vous exercez dans le cadre d’une société (gérant(e) et/ou salarié(e)), merci de nous fournir 
une copie de l’extrait K Bis et/ou du n° de SIRET si vous exercez sous forme libérale, comme 
autoentrepreneur, ou comme salarié(e) d’une association. 
 
Fait à : .......................................  le : ........................... Signature : 
 
 

Avis de la FFCD/CFCDA 
 

Favorable    Défavorable    Sous réserve de complément d’information 

 
N° d’affiliation accordé au centre : .........................  
 
Fait à : .......................................  le : ...........................  Signature :  
 
 
Dossier de demande d’affiliation à envoyer à : 

François VISÈLE – 30 rue Dou Fabriguié – 83300 DRAGUIGNAN 


