
Nouvelle inscription
élève

Inscription auprès de l'administration
à partir du mercredi 23 juin sur rendez-vous

CONSERVATOIRE DE MUSIQUE ET DE DANSE
62 rue Oreste-Zénézini - 69680 CHASSIEU 

conservatoire@chassieu.fr - 04 78 49 84 12

NOM : ...........................................................................................................................
Prénom : .....................................................................................................................
Date de naissance : ................................................................................................
Établissement scolaire : ..............................................................................................................................................................
Niveau scolaire : .............................................................................................................................................................................
Courriel élève majeur / adulte : .............................................................................................................................................. 
Portable élève majeur / adulte : .............................................................................................................................................
Travail à Chassieu : 			  Oui				    Non

Cadre réservé
à l’administration

Enregistré 
sur I Muse :

ACTIVITÉS DEMANDÉES
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Cours collectifs et/ou individuels

      Formation musicale
Niveau : ....................................
Nom du professeur : ........................................................
Jour et horaire : .................................................................
 
Danse
     Classique, niveau : ......................................................
     Jazz, niveau :... .............................................................
     Barre au sol :
Jour : .....................................................................................
Horaire : ...............................................................................
      Certificat médical

Instrument(s)
N°1 : .........................................................................................
N°2 : ........................................................................................
Professeur(s) en flûte, saxophone, piano : ............
..................................................................................................
..................................................................................................
  
Chant (cours individuel, à partir de 12 ans)
      Atelier chanson
      Technique vocale

Pratiques collectives
(activités gratuites si inscription aux cours)

Orchestres
Vents Les Alizéens (R. Giroud)
Cordes Frotissimo (S. Dubosc)
Cordes Cd Cordes (L. Hubert Khaladi)
Big-band (B. Florit)
Jazz band (B. Florit)

Ateliers groupes
Atelier jazz (J.-Y. Brenier)
Ensemble clarinettes adultes musiciennes 
(H. Koch)
Groupes rock (B. Florit ou R. Hemingway)
Musiques du monde (I. Nazarian)
Musique klezmer et des Balkans (H. Koch)

Chœurs
Chœur d’enfants (M.-H. Serres)
Chœur d’ados (I. Trux)
Chœur de midi (M.-H. Serres) 
Chœur Lundi au soleil (L. Hubert Khaladi)
Dix de chœur (M.-H. Serres)

Souhait de location d’instrument



Lettre 
d’engagement

CONSERVATOIRE DE MUSIQUE ET DE DANSE
62 rue Oreste-Zénézini - 69680 CHASSIEU 

conservatoire@chassieu.fr - 04 78 49 84 12
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PERSONNE À JOINDRE EN CAS D’URGENCE OU D’ABSENCE D’UN PROFESSEUR :

NOM : .......................................................................................................................................
Prénom : .................................................................................................................................
Numéro de portable : ........................................................................................................

Merci de nous signaler tout problème de santé (asthme, épilepsie, diabète, etc.) lié à un traitement :
..............................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................

Souhaitez-vous faire remonter des difficultés d’apprentissage auprès de l’équipe pédagogique ?
Si oui, lesquelles (ex : hyperactivité, dyslexie, dysphasie...) : 
..............................................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................................................. 
..............................................................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................................................

DROIT À L’IMAGE
J’autorise la Ville de Chassieu à utiliser la photographie ou des films présentant l’élève (ou moi-
même) pour ses documents de communication à but non commercial (document de présentation 
du Conservatoire, bulletin municipal de la Ville, site internet de la Ville, page Facebook, chaîne 
Youtube…). Veuillez noter que pour les photos de groupe prises dans le cadre de manifestations 
publiques, le consentement des élèves n’est pas obligatoire. À tout moment, et sur simple demande, 
l’élève ou son responsable légal pour les mineurs, peut retirer son droit à l’image.
                     OUI			        NON
                   

Fait à ....................................................................., le  ................/.................. / 20........ 
					                                                                                                                                      
Signature


	NOM: 
	Prénom: 
	Date de naissance: 
	Établissement scolaire: 
	Niveau scolaire: 
	Courriel élève majeur  adulte: 
	Portable élève majeur  adulte: 
	Niveau: 
	Nom du professeur: 
	Jour et horaire: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Horaire: 
	N1: 
	N2 1: 
	N2 2: 
	Professeurs en flûte saxophone piano 1: 
	Professeurs en flûte saxophone piano 2: 
	NOM_2: 
	Prénom_2: 
	Numéro de portable: 
	Merci de nous signaler tout problème de santé asthme épilepsie diabète etc lié à un traitement 1: 
	Merci de nous signaler tout problème de santé asthme épilepsie diabète etc lié à un traitement 2: 
	Merci de nous signaler tout problème de santé asthme épilepsie diabète etc lié à un traitement 3: 
	Merci de nous signaler tout problème de santé asthme épilepsie diabète etc lié à un traitement 4: 
	Si oui lesquelles ex  hyperactivité dyslexie dysphasie 1: 
	Si oui lesquelles ex  hyperactivité dyslexie dysphasie 2: 
	Si oui lesquelles ex  hyperactivité dyslexie dysphasie 3: 
	Si oui lesquelles ex  hyperactivité dyslexie dysphasie 4: 
	Ville: 
	Jour: 
	Mois: 
	Année: 
	oui: Off
	Non: Off
	imuse: Off
	oui2: Off
	non2: Off
	Formation: Off
	Classique: Off
	Jazz: Off
	Barre: Off
	Certificat: Off
	Atelier: Off
	Technique: Off
	Vents: Off
	Cordes: Off
	Cordes2: Off
	BigBand: Off
	JazzBand: Off
	Ateliers: Off
	Clarinettes: Off
	Rock: Off
	Musique: Off
	Klezmer: Off
	Choeur: Off
	Ado: Off
	Midi: Off
	Lundi: Off
	Dix: Off
	Loc: Off


