
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
 

Si prega di Compilare in Stampatello o su foglio word la seguente scheda: 

 

Nome e Cognome   _________________________________________________________ 

 

Data di Nascita _________________________Luogo di Nascita______________________ 

 

Indirizzo di Domicilio_______________________________________________________ 

 

Nazionalità________________________E-mail__________________________________ 

 

Cellulare____________________________Sito web: _____________________________ 

 

Vocalità_______________________________________ 
 

 

Brani Scelti per l’audizione( elencare possibilmente un brano tra le opere in programma): 
 

 1. _____________________________________________________________________________ 

 

2.______________________________________________________________________________ 

 

3. ______________________________________________________________________________                      

 

  Io sottoscritto dichiaro di :   

 accettare tutte le norme contenute nel presente Regolamento  e le decisioni  inappellabili della Commissione Giudicatrice; 

 consentire il  trattamento dei  dati personali ai sensi del D.Lgs 196 del 30 giugno 2003 . 

 

       Data                                                                                                           Firma 

 

  ___________________________                              ______________________________ 

AUDIZIONI PER CANTANTI LIRICI 
Via Prospero Farinacci, 40– Centro Ottava  

Fermata Metro A (Baldo degli Ubaldi) 

8 Aprile 2015- ROMA 

PER INFORMAZIONI:PER INFORMAZIONI:PER INFORMAZIONI:   

Cellulare: Cellulare: Cellulare: 3313006655                                                                                     

EEE---mail: info.audizioni2015@gmail.com   mail: info.audizioni2015@gmail.com   mail: info.audizioni2015@gmail.com      

   sitoweb: www.pucciniemotions.itsitoweb: www.pucciniemotions.itsitoweb: www.pucciniemotions.it   


