
Conservatoire de Bougival 

10 rue du Général Leclerc 

78380 BOUGIVAL – 01 39 69 06 68 – conservatoiredebougival@gmail.com 

http/conservatoiredebougival.com 

 

 

 

Eveil Musical 

 

 

Lieu (rayer la mention inutile) :  
 Groupe scolaire MONET de Bougival 

 Ecole Peintre GERÔME de Bougival (pour Renoir, Gérôme) 

 
 

AUTORISATION DE PRISE EN CHARGE 
à remettre à la maîtresse et/ou au responsable Garderie/Etude de votre enfant 

 
Je soussigné (nom, prénom) ………………………………………………………………….. 

 

(adresse)……………………………………………………………………………………….. 

 

autorise mon enfant (nom prénom)……………………………………………………………... 

 

à suivre le professeur du Conservatoire de Bougival 

 

(nom du professeur) ............................................. 
 

 

 

le LUNDI MARDI JEUDI  VENDREDI (rayer les mentions inutiles) 

 

à ……..…h……..… 

 

 

 

 

A Bougival, le …………………............, Signatures : 

 
Parents de l’enfant ou tuteur légal : 

 

 

 

 

 


