
 
 

BOLETÍN DE INSCRIPCIÓN 
 

 

DATOS PERSONALES 

 
  PRIMER APELLIDO: ___________________________________________________________________________ 

 

  SEGUNDO APELLIDO: _________________________________________________________________________ 

 

  NOMBRE:  ______________________________________________  D.N.I.:_______________________________ 

 

  DOMICILIO: __________________________________________________________________________________ 

 

  LOCALIDAD: ______________________   PROVINCIA: __________________________  C.P.: ______________ 

 

  EDAD: ____________    TELÉFONO: ___________________   E-MAIL: _________________________________             

 

  ESTUDIOS MUSICALES: _______________________________________________________________________ 

 

  REPERTORIO A TRABAJAR DURANTE EL CURSO: _______________________________________________ 

 

  _____________________________________________________________________________________________ 

 

  TIPO DE PARTICIPACIÓN:       

                                                                 ACTIVO    OYENTE 

   

  ALOJAMIENTO (HOTEL MILAGROS GOLF): 

 

                                                                 SI                  NO 

 

  CURSO QUE SOLICITA:  

                  

               CURSO PIANO                CURSO GUITARRA               CURSO VIOLÍN                       CURSO VIOLA                               

 

               CURSO CELLO                CURSO FLAUTA           CURSO MÚSICA DE CÁMARA (Especificar agrupación)      

                                    FIRMA 

                                                                                                                                

 

                                                                                                 _______________a ______ de____________ 2016 
 

 

AUTORIZACIÓN PARA MENORES 
 

  
  DON/DOÑA: __________________________________________________________________________________ 

 

  DNI: ________________________________________ TELÉFONO: _____________________________________   

 

  DOMICILIO:  _________________________________________________________________________________  

 

  LOCALIDAD: _______________________________________  C.P.: ____________________________________ 

 

  PROVINCIA: _________________________________________________________________________________  

 

  TUTOR DE: ________________________________________________ LE AUTORIZA A PARTICIPAR EN EL 

  

“X CURSO INTERNACIONAL DE INTERPRETACIÓN MUSICAL” MIENGO 2016 
 

 

X  Curso Internacional de 
Interpretación Musical  

Miengo      

2016 

______________
____ 

Enviar, junto al resguardo de pago de la prematrícula (100 € en la cuenta “Caja Viva Cajarural” IBAN: ES11 3060 0017 1522 9892 8223) y la fotocopia del DNI, a la dirección: 

 

 “X Curso Internacional de Interpretación Musical" 

General Dávila 224 - 2ºB 

39006 - Santander 

   


