
                ÉCOLE   MUNICIPALE   DE MUSIQUE                
06 64 23 69 94

ecoledemusique@mairie-saintvallier.fr

   Inscription au(x) cours collectif(s)   

2023-2024   

 de     …………………………………………………...                                           
      

(éventuellement)  Instrument pratiqué (préciser)………………..

(enfant ou adulte) :

NOM Prénom (s)

Téléphone portable

Adresse,  Mail

Age (facultatif)

Ville d’habitation : …………………………

Coordonnées du Responsable si enfant :

……………………………………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………………………………………..

Important     :   Le cours étant gratuit pour les habitants de la commune, je m’engage en 
m’inscrivant,  à assister de façon assidue aux différentes séances, et autorise un 
public invité à y assister.

Fait à SAINT  VALLIER  le………………………………..

Signature : réservé EMM

initiales prof :

prestas :               oui            non


