
 

MODULO 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: _____________________________ 

 

                                           Vocalita____________________________________                     
 

 

Brani  Scelti per la MASTER CLASS 

1. _____________________________________________________________________________ 
 

2.______________________________________________________________________________ 
 

3. ______________________________________________________________________________  
 

4. ___________________________________________________________________                 
Io sottoscritto dichiaro di accettare tutte le norme contenute nel presente Regolamento  e dichiaro  di consentire il   

trattamento dei  dati personali ai sensi del D.Lgs 196 del 30 giugno 2003 . 
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MODULO MASTER CLASS 
Per Cantanti Lirici-Aldo Salvagno Dir. D’orchestra 

20, 21 e 22 Settembre 2019  -  ROMA 
 


