
              
 
 

 

MODULO DI PARTECIPAZIONE
da inviare unitamente alla documentazione richiesta all’attestazione di versamento a: 

Fly Events srl.-socio unico - Via del Giglio n. 10 - 50123 Firenze 
Non oltre il 1 Febbraio 2006 

 

 

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………...……………………………………………………………………………….. 

luogo e data di nascita ……………………………………………………………...……………………………………………………………….. 

residente in …………………………………………………………………………………………………………………………….…………….. 

C.A.P.. ……………………….………….. Città …………………………………...………… Codice Fiscale………………….………….…….. 

Tel. ………………...……...………….. Fax ………………………….…......…………… e-mail………………..…..…………..…...…….…….. 

in possesso del seguente titolo di studio o studente presso: ………………..……..…………………………………………..……………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………..….…………... 

 

Soprano Mezzo soprano 

Alto  Contratenore 

Clavicembalista  Tenore 

Baritono Basso 
 
 

 
chiede di partecipare alla IV Edizione della Masterclass Internazionale “Musica Barocca a Firenze” che si terrà a Firenze, presso 
i’Auditorium al Duomo, via de’ Cerretani no 54R, dal 30 aprile al 5 Maggio 2006 in qualità di Allievo (barrare la casella): 
 
 

Voce:       Clavicembalo: 
Effettivo Effettivo 

Uditore Uditore 

 

Programma di audizione (solo per allievi effettivi): 

1. …………………………………………………………………………………………………..……………………..…………………… 

2. …………………………………………………………………………..…………………………………………………………...…….. 
 

Programma per la Masterclass: 

…………………………………………………………...………………………………………………………….……………..……...……… 

…………………………………………………………...…………………………………………………………………………..…………… 
 
Allego alla presente: 



              
 
 

 l’attestazione del versamento della “Tassa d’iscrizione” (non rimborsabile) pari a € 50 da effettuarsi sul conto corrente 
bancario n 000015509C00 ABI 06160 CAB 02806 CIN A 
IBAN IT43A0616002806000015509C00 

 intestato a:  
Fly Events srl.-socio unico -. IV Masterclass Internazionale “Musica Barocca a Firenze” - Via del Giglio n. 10 - 
50123 FIRENZE - ITALIA (le domande prive dell’attestazione del versamento non verranno prese in 
considerazione) 

Dichiaro di accettare incondizionatamente le norme riportate in questo bando: in particolare autorizzo la Fly Events srl.-socio unico - 
e la Syrinx-Kotlinski Management & Production: 

 al trattamento dei dati personali trasmessi a norma dell’art. 12 della L. 675/96 
 a dare pubblico risalto (nei tempi, mezzi e modi ritenuti opportuni) all’iniziativa in oggetto, tramite la pubblicazione di 

notizie, dati e foto dell’evento e dei suoi partecipanti  
 a utilizzare liberamente, in tutto o in parte il materiale fonografico e fotografico realizzato durante l’intera iniziativa. 

 
 
 
 
Data ……………………….  Firma…………………………………………… 


