
Modello iscrizione Seminari/Master class

Al Direttore
del Conservatorio

“Antonio Scontrino”
di Trapani

Il/la sottoscritt__ ________________________________________ studente

presso codesto Conservatorio, corso di ________________________ chiede di

poter frequentare il Seminario/Master class di

_____________________________________ che si svolgerà in data

___________________

Con osservanza

_______________ _______________________
(Data) (Firma)


