
                                                   

Al Direttore dell’Accademia della Musica “F. Geminiani”

Piazza Ricasoli 29 – 55011 Altopascio (Lu)

Modulo di Iscrizione / Application form

Da inviare ENTRO la data di scadenza delle domande di iscrizione

Nome / Name:………………………………………………………………………….........………

Cognome / Surname: …………………………………………………………………………..........

Data di Nascita / Date of Birth:………………………………………………………………...........

Luogo di Nascita / Place of Birth:……………………………………………………………….......

Codice Fiscale (only for Italians): …..................................................................................................

Residenza / Address:…………………………………………………………………………...........

Prov / City: ……………………………………………………………… Cap: …………...........…

Tel / Phone:…………………………………….Cell / mobile:……………………………..........…

e-mail: ……………………………………………………………………………………............…

Corso / Course: ……………………………………………………………………..........…………

Docente / Teacher: ………………………………………………………………….................……

Necessario un pianista accompagnatore? Se sì indicare i brani e spedire le parti a 
master@francigenafestival.it / Need pianist accompainist? If you answer yes, please, indicate the 
songs and send the scores at master@francigenafestival.it  
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………
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TUTORE - SOLO PER I MINORENNI / GUARDIAN - ONLY FOR MINORS

Nome / Name:………………………………………………………………………….........………

Cognome / Surname: …………………………………………………………………………..........

Data di Nascita / Date of Birth:………………………………………………………………...........

Luogo di Nascita / Place of Birth:……………………………………………………………….......

Codice Fiscale (only for Italians): …..................................................................................................

Residenza / Address:…………………………………………………………………………...........

Prov / City: ……………………………………………………………… Cap: ………...........……

Tel / Phone:…………………………………….Cell / mobile:……………………..........…………

e-mail: ……………………………………………………………………………............…………

Allegare copia della ricevuta di versamento della quota di iscrizione, liberatoria per le riprese 
audio-video, documento di identità (in caso di minore anche un documento di un genitore) / Send 
a copy of the receipt of the registration fee, disclaimer for audio-video reproduction, Identity 
Document (in case of minor also Identity Document of a parent). 

Dichiaro di aver preso visione e di accettare il regolamento

Firma / Signature  Data / Date
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