
Commune d’Eysins – rue du Vieux-Collège 1, 1262 Eysins 

 
 

Demande de subventionnement des études musicales 
Formulaire à retourner dûment rempli au Greffe municipal d’Eysins 

(toutes les données seront traitées confidentiellement) 
 

Elève 

Nom : ............................................................      Prénom : ............................................................... 

Né(e) le : .......................................................  

Parents ou représentant légal 

Nom : ............................................................       Prénom : .............................................................. 

Adresse : ......................................................    Tél. ou portable : .................................................. 

Nombre d’enfant par ménage : …………….. 

Etudes musicales suivies  
(auprès d'une école de musique reconnue par la Fondation pour l’enseignement de la musique/FEM) 

Nom de l’école : ................................................................................................................................ 

Cours :   ☐ individuel       ☐ collectif 

Genre de cours :............................................................................................................................... 

Coût annuel : CHF ......................................................... 

Fréquentation : ................................................................................................................................ 
(joindre la facture de l’école de musique avec la preuve de paiement) 

 

* * * * * * * * * * 

 

Joindre une copie de la dernière taxation d’impôts, document indispensable pour le 

calcul du subside : 

 

Le versement devra être effectué auprès de : 

Compte postal CCP ................................................   N° IBAN   ..................................................................... 

Compte bancaire .....................................................  N° IBAN   ...................................................................... 

 

Date : .......................................................................  Signature : ....................................................................  

 
 

 

☐  Accepté              ☐  Refusé 

 

Date : …………………………… 

 

 

Au nom de la Municipalité : 

  Le Syndic  La Secrétaire 

 

 

 

 

M. C. Pertusio  J. Mascini 


