
Associazione Musicale Mousiké – Associazione senza scopo di lucro
Via Galvani, 2 – 20835 Muggiò (MB)  mousike.segreteria@fastwebnet.it  tel. 039 97 12 118

ALL’ASSOCIAZIONE MUSICALE MOUSIKE’

Richiesta di iscrizione all’a.s. 2019/2020 COMPILARE IN STAMPATELLO CON I DATI DELL’ALLIEVO/A

Il  sottoscritto  (compilare  se  genitore  di  minore)  ………………………………………………………..…………………….…..  PER

L’ALLIEVO/A COGNOME  ……………………..……….……………………..  NOME  ………………….………………….………………… NATO/A a

…………………….……..……..………… IL ……………..………………….. RESIDENTE A ……………..………………….……….. PROV ……..…..….

CAP ………..…………… VIA ………………………..……………..…....................................…………………..…………………… N. …………....…. 

Cell.: …........................................................     Tel.: ….........................................................................................................

 Email: ................................................................................................................................................................................

chiede l’iscrizione al  corso di TEATRO.

Si impegna al versamento della quota di iscrizione.

Quota d’iscrizione (obbligatoria per tutti gli allievi iscritti ai corsi dell'associazione): 60 euro 

Firma per richiesta di iscrizione e per ritiro e accettazione del Regolamento della Scuola.

Muggiò, lì ............................. l’allievo (o il genitore se minorenne) ....................................................................

‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐‐
Associazione Musicale Mousiké – Associazione senza scopo di lucro

Via Galvani, 2 – 20835 Muggiò (MB)  mousike.segreteria@fastwebnet.it tel. 039 97 12 118

Si rilascia quietanza di euro  ......,.....   relativa alla quota di iscrizione di ………………………………………………….…………………. 
Anno  Scolastico  2019/2020

Data ……………………………………. LA  DIREZIONE

…………………………………………………

Ass. Mousiké – a.s. 2019-2020


