
        
 
REGISTRATION INFORMATION 

 
Your privacy is important to us. This information is for the sole use of Musicrazy.  

 
Your Name……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Age and DOB of child……………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Address……………………………………………………………………………………………………………………..…………………………….. 
 
……………………………………………………………………………………………………………………………………….………………………… 
 
Home Phone………………………………………………………..Mobile………………………………………………………………………. 
 
Email………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 

 
I/We hereby release and agree to indemnify and hold harmless Musicrazy, its educators,  
employees, liabilities, costs and expenses including solicitor's fees which they or any of  
them or my child may sustain or incur in any way arising out of my child's participation  
in any and all Musicrazy activities. 
 
I/We have read and fully agree with the Courtesy Information and Class Policies. 

 
Date……………………………………………….  
 
Signature……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 
PHOTO CONSENT 

 
Note: Written photo consent must be received by all participants in your class in order for photos to be 
taken by anyone during class time. Please phone office prior to bringing camera to class. 

 
I, ______________________________, hereby grant permission to Musicrazy to photograph and/or 
videotape and record audio of me and my child for the purposes of Class activities/End of term concerts. 
All photographic and audio/video material remains the property of Musicrazy. 
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