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“CONCORSO AUDIZIONI
CITTA'"di RAPALLO”

NO

MODULO DI ISCRIZIONE — Application Form

COGNOME / Surname:

NOME / First Name:

DATA E LUOGO DI NASCITA/
Date and place of birth:

NAZIONALITA’ / Nationality:

INDIRIZZO / Address:

TELEFONO / Telephone:

E-MAIL:

REGISATRO VOCALE/
Vocal Register:

RUOLO:

PROGRAMMA — Program:

(Aria — Opera — Compositore) / (Aria — Opera — Composer)
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4
5
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Dichiaro di accettare integralmente il Regolamento del Concorso.
I accept the terms of the competition rules in their entirety.

LUOGO / Place:

DATA / Date:

DOCUMENTO Nr. / Passport number:

DATA DI RILASCIO / Date of issue:

DATA DI SCADENZA / Date of expiry:

AUTORITA’ / Authority:




