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FORMULAIRE D’INSCRIPTION

ECOLE DE MUSIQUE - LES PETITS BOUQUETINS

COURS D’INSTRUMENT
SAISON 2026-27 (septembre a mai)

Nom

Prénom

Date de naissance (JJ/MM/AAAA)

Adresse compléte

NPA et localité

Nom et prénom du représentant légal

La Stéphania de Sembrancher - société de musique
Rue de la Tour 33, CH-1933 Sembrancher

No. de téléphone du représentant légal

E-mail du représentant légal

J’inscris mon enfant au cours suivant (veuillez cocher la case correspondante) :

« Mini »
(année 1, dés 5 ans)

« Midi »
(année 2)

« Maxi »
(année 3 a5)

En signant ce formulaire, je déclare avoir pris connaissance du réglement de ’Ecole de musique

« Les Petits Bouquetins », disponible sur notre site Internet www.la-stephania.ch.

Lieu et date

Signature de Uéléve

Signature de représentant légal

Merci de nous retourner le formulaire dment rempli et signé a 'adresse suivante :

Ecole de musique « Les Petits Bouquetins »

Fanfare La Stéphania
Rue de la Tour 33
1933 Sembrancher

Ou par e-mail a 'adresse



http://www.la-stephania.ch/
mailto:petitsbouquetins@la-stephania.ch

