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MODULO ISCRIZIONE AUDIZIONE PER CANTANTI LIRICI
(APPLICATION FORM AUDITION - OPERA SINGERS)
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(Place of birth) (Date of birth)
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(Italian Fiscal Code)
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(Postal Address)
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(Telephone) (Mobile)

REGISTRO VOCALE (VOICE TYPR) wvevevererereieriieeeeeiee ettt se bbb s s s sassssas e sesesesesesssssssasasssseens

Arie a libera scelta (una in lingua italiana)
Free arias (one in Italian)

(aria/opera/compositore/lingua) (aria/opera/composer/language)

RICHIESTA PIANISTA ACCOMPAGNATORE: Sl NO
Piano accompaniment yes no

QUOTA DI ISCRIZIONE: € 50 da corrispondere a mezzo bonifico bancario entro il 15 marzo 2019 (v. pagina

seguente). Il mancato pagamento non dara diritto alla candidatura.

SUBCRIPTION FEE: € 50 to be paid by bank transfer not later than March 15, 2019 (see following page). Non-payment will

not admit the candidate to audition procedures.

ARIADIMUSICA
Via Casilina, 1101 - 00169 Roma - Codice Fiscale 97846190581 - P.IVA 14011401008
Tel. (+39) 06/2389732 - Mob. (+39) 380/1297500
ariadimusica.com - e-mail: info@ariadimusica.com



Quota di iscrizione e modalita di pagamento

Quota di iscrizione: € 50 (euro cinquanta/00) da versare tramite bonifico bancario sul c/c Banca Prossima intestato

ad Ariadimusica IBAN IT19203359016007100000137521
BIC/SWIFT BCITITMX

Causale Audizione

Subscription fee and terms of payment

Subscription fee: € 50 (euro fifty/00) to be paid by bank transfer
c/c Banca Prossima account holder: Ariadimusica IBAN IT19Z203359071600100000137521

BIC/SWIFT BCITITMX

reason for payment: Audition

N.B.
La quota di iscrizione non puo essere rimborsata.

N.B.
Subscription fee cannot be subject to reimboursement.

Il/1a sottoscritto/a dichiara di essere consapevole che dichiarazioni mendaci, incomplete o inesatte comportano |'esclusione all'audizione.

Il/1a sottoscritto/a autorizza il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento Europeo per la Protezione dei Dati Personali (GDPR n. 679/2016).

(In compliance with the EU General Data Protection Regulation (GDPR n. 679/2016) | hereby authorize Ariadimusica to use and process my personal details contained in this
document. False or uncomplete information will exclude from participation to the audition).

(Date) (Signature)

Sottoscrivere la domanda e inviare a info@ariadimusica.com
(Please sign and send the form to info@ariadimusica.com)

ARIADIMUSICA
Via Casilina, 1101 - 00169 Roma - Codice Fiscale 97846190581 - P.IVA 14011401008
Tel. (+39) 06/2389732 - Mob. (+39) 380/1297500
ariadimusica.com - e-mail: info@ariadimusica.com
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