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TEATRO DELL'OPERA
DI ROMA

DOMANDA DI AMMISSIONE
alla Cantoria della
Scuola di Canto Corale

CANDIDATO MINORENNE

(compilare in maniera leggibile da parte di entrambi i genitori o di chi esercita la
patria potesta).
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Nella qualita di esercenti la potesta sul figlio minore
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DI ROMA

chiedono che il predetto minore sia ammesso alle selezioni per I’ammissione alla
Cantoria della Scuola di Canto Corale

Ai sensi della L. 445/2000, consapevole che rendere affermazioni mendaci arreca conseguenze
civili e penali, dichiara sotto la propria responsabilita che:

a) ¢ di sana e robusta costituzione fisica;

b) ha preso visione del testo del Bando e dei programmi d’esame, cosi come pubblicati nel sito
della Fondazione;

¢) accetta senza riserve le condizioni ¢ le norme previste dal Bando di Selezione e dai
regolamenti scolastici attuali e futuri;

d) autorizza il trattamento dei dati personali per le finalita di gestione della Selezione, per la
pubblicazione sul sito www.operaroma.it del proprio nominativo e per tutte le attivita
scolastiche e di coordinamento con la Fondazione.

EVENTUALI NOTE INFORMATIVE:
Studi musicali svolti (anno e tipologia di studio):

IN ALLEGATO:

Copia del pagamento di euro 20,00 per spese di ammissione alla selezione.
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