
MODULO DI ISCRIZIONE ALLA MASTERCLASS DI OBOE
NOME						     COGNOME

nato/a										          , prov.		  , il 

residente a 					     in via							       , n. 

C. F.			                  		                tel. 		           

e-mail  

Esperienze di studio e musicali inerenti allo strumento: 

CHIEDO

di partecipare alla Masterclass di Oboe in qualità di:

	 EFFETTIVO 405 euro 			

	 Gratuito per gli allievi dell’ISSM Vecchi-Tonelli

Data							                Firma


